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ÖZET 

Sarıyer, S. (2019). Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderlik Davranışlarının 
Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarına Ve İş Performansına Etkisi. İstanbul Üniversitesi-
Cerrahpaşa Lisansüstü Eğitim Enstitüsü, Hemşirelikte Yönetim ABD. Yüksek Lisans 
Tezi. İstanbul.  

Tanımlayıcı ve ilişki arayıcı tasarımda olan bu çalışma, yönetici hemşirelerin 
hizmetkar liderlik davranışlarının hemşirelerin iş performans ve yenilikçi davranış 
düzeylerine etkisini belirlemek amacıyla gerçekleştirildi. Araştırma evrenini, İstanbul ili 
Avrupa yakasında hizmet veren bir üniversite ile iki eğitim ve araştırma hastanesinde 
çalışan hemşireler oluşturdu (N= 1474). Gelişigüzel örnekleme yöntemi ile araştırmanın 
örneklemini 885 hemşire oluşturdu (n=885). Veriler hemşirelerin sosyo-demografik 
özelliklerini belirleyen Tanıtıcı Bilgi Formu, Hizmetkar Liderlik Ölçeği, Görev 
Performans Ölçeği ve Bireysel Yenilikçilik Ölçeği ile toplandı. Verilerin analizinde, 
tanımlayıcı testler, gruplar arası karşılaştırma testleri, korelasyon analizi, lineer ve 
hiyerarşik regresyon analizleri yapıldı.  

Elde edilen bulgulara göre, hemşirelerin yöneticilerinin hizmetkar liderlik 
davranışlarını yüksek düzeyde algıladıkları, hemşirelerin yenilikçilik davranış ve iş 
performans puan ortalamalarının yüksek düzeyde olduğu belirlendi. Yönetici 
hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışları ile yalnızca hemşirelerin iş performansları 
arasında anlamlı ilişki saptandı. Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışları ve 
kontrol değişkenlerinin hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş performansları 
üzerindeki etkisini belirlemek üzere oluşturulan regresyon modellerinin anlamlı olduğu, 
model değişkenlerin yenilikçi davranış puanına ait varyansın %8,4’ünü ve iş performansı 
puanına ait varyansın %17,5’ini açıkladığı saptandı. Hemşirelerin yenilikçi davranış 
puanı üzerine yöneticinin hizmetkar liderlik davranışının, üniversite hastanesinde 
çalışmanın, lisans ve yüksek lisans mezunu olmanın ve 6-10 yıl ve 16 yıl ve üzeri mesleki 
deneyime sahip olmanın anlamlı ve pozitif etkisi saptandı. Hemşirelerin iş performansı 
puanı üzerine ise, yöneticinin hizmetkar liderlik davranışının, üniversite hastanesinde 
çalışmanın anlamlı ve pozitif, kadın olmanın ise anlamlı ve negatif etkisi saptandı. 
Hemşirelerin yenilikçi davranışlarının iş performansı üzerine etkisinde yönetici 
hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışlarının kısmi düzenleyici rolü olduğu, yüksek 
hizmetkar liderlik puanının, yenilikçi davranış puanının iş performansı puanı üzerine olan 
etkisini azaltacağı belirlendi.  

Sonuç olarak, yöneticilerin hizmetkar liderlik davranışlarının hemşirelerin 
yenilikçi davranışları ve iş performansını anlamlı ve pozitif etkilediği belirlendi. Bu 
doğrultuda, özellikle alt kademe hemşire yöneticilerin hizmetkar liderlik özelliklerini 
geliştirmeleri, örgütsel hedefler doğrultusunda çalışanların özellikleri ve koşullara bağlı 
olarak farklı liderlik tarzları ile birlikte kullanmaları önerilmektedir.  

 

Anahtar Kelimeler: Hizmetkar liderlik, yenilikçi davranış, iş performansı, hemşire, 
moderatör etki 
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ABSTRACT 

Sarıyer, S. (2019). The Effect of Servant Leadership Behaviors of Nurse Managers on 
Innovative Behaviors and Work Performance of Nurses. Istanbul University-Cerrahpasa, 
Institute of Graduate Studies, Nursing Management. Master Thesis. Istanbul 

This descriptive and correlational study was conducted in order to determine the 
effect of the servant leadership behaviors of nurse managers on the job performance and 
innovative behaviors of nurses. The research population consisted of nurses working in 
two educational and research hospitals and a university hospital on the European side of 
Istanbul (N=1474). The study sample was consisted of 885 nurses by convenience 
sampling method (n=885). The data were collected with the Introductory Information 
Form which determine the socio-demographic characteristics of the nurses, the Servant 
Leadership Scale, the Task Performance Scale and the Individual Innovation Scale. In the 
analysis of the data, descriptive tests, inter-group comparison tests, correlation, linear and 
hierarchical regression analyzes were performed. 

According to the findings, it was determined that nurses stated that the servant 
leadership behaviors of the nurse managers were high; however, the mean scores of the 
nurses' innovative behaviors and job performance were high. A significant relationship 
was found between the servant leadership behaviors of the nurse managers and the nurses' 
job performance. It was found that regression models which were formed to determine 
the effect of servant leadership behaviors and control variables on nurses' innovation 
behaviors and job performances were significant, 8.4% of the variance of the individual 
innovation scale score of model variables and 17.5% of the variance of job performance 
score revealed. It was found that the nurse manager's servant leadership behaviors on the 
nurse' innovative behavior score, working in the university hospital, having a bachelor's 
or master's degree, having a professional experience of 6-10 years and over 16 years had 
a significant and positive effect. On the work performance score of the nurses, it was 
determined that the nurse manager's servant leadership behaviors, working in university 
hospital was significant and positive and that being a woman had a significant and 
negative effect. However, it was determined that the servant leadership behaviors of the 
nurse managers had a partial moderator role in the effect of the innovative behaviors of 
nurses on the work performance, and the high servant leadership score would decrease 
the effect of the innovative behavior score on the work performance score. 

As a result, it was determined that servant leadership behaviors of nurse managers 
had a significant and positive effect on nurses’ innovative behaviors and job performance. 
In this direction, it is recommended that especially first line nurse managers develop their 
servant leadership characteristics and use them together with different leadership styles 
depending on the characteristics of employees and working conditions in line with 
organizational goals. 

Keywords: Servant leadership, innovative behavior, work performance, nurse, 
moderator effect. 



1. GİRİŞ VE AMAÇ 

Yenilikçi davranış, değişen teknolojiye ve çalışma koşullarına göre iş ortamında 

yeni yöntemlerin denenmesine ve uygulanmasına ilişkin bireysel faaliyetleri içermektedir 

(Moisio ve ark., 2007). Sağlık sektöründeki istihdamın büyük kısmını oluşturan 

hemşirelerin, yenilikçi davranışlarının geliştirilmesi sağlık hizmetlerinde kalite, hasta 

güvenliği ve verimlilik kavramları ile daha çok ön plana çıkmıştır (Xerri ve Brunetto, 

2012). Hemşirelerin yenilikçi davranışlarının geliştirilmesinde hemşirelik bakımının 

kalitesi yanısıra tıbbi tedavinin etkinliğinin ve iş verimliliğinin arttırılmasını sağlayacağı 

belirtilmektedir (Weng ve ark., 2016).  

Hemşirelerin yenilikçi davranışlarını ve etkileyen faktörleri inceleyen pek çok 

çalışma bulunmaktadır. Avusturalya’da (Xerri, 2013), Tayvan’da (Weng ve ark., 2016), 

Tayland’da (Afsar, 2016), Pakistan’da (Masood ve Afsar, 2017; Afsar ve Masood, 2018), 

İran’da (Bagheri ve Akbari, 2018), Türkiye’de (Sarıoğlu Kemer ve Altuntaş, 2014; 

Taşkın Yılmaz ve ark., 2014; Sönmez ve Yıldırım, 2019; Sönmez ve ark., 2019) 

hemşireler ile yapılan çalışmalarda hemşirelerin yenilikçi davranış düzeyleri yüksek 

saptanmıştır. Amerika Birleşik Devletleri’ nde (ABD) hemşirelerin yenilikçi davranışları 

orta düzeyde saptanmıştır (Bunpin ve ark., 2016). Yönetici hemşireler ile yapılan 

çalışmalarda ise, yenilikçi davranış düzeyi ABD’de ortalamanın biraz üzerinde (Clement 

‐ O'Brien ve ark., 2011; Stilgenbauer ve Fitzpatrick, 2019) ve Çin’ de (Wang ve ark., 

2019) ise orta düzeyde saptanmıştır.  

Hastanelerde hasta bakımına ilişkin yeni fikirlerin geliştirilmesi ve bunların 

uygulamaya geçirilmesinin hasta sonuçlarını iyileştirerek örgütsel performansı artıracağı 

belirtilmektedir (Bunpin ve ark., 2016). Hemşirelikte iş performansı, hasta bakımı ile 

ilgili hemşirelerin sorumluluklarını yerine getirmedeki etkinliği olarak tanımlanmaktadır 

(AbuAlRub, 2004). Hemşirelerin yüksek iş performansı, hasta memnuniyetine ve olumlu 

sağlık sonuçlarına ulaşarak sağlık hizmetlerinin kalitesini arttırdığı için üzerinde önemle 

durulan bir kavram haline gelmiştir (Greenslade ve Jimmieson, 2007). Hemşirelerin iş 

performansı ve iş performanslarını etkileyen faktörleri belirlemek amacıyla yapılan 

çalışmalarda, Sudan’da (Mokhtar ve Mohammed, 2017), Ürdün’de (Al-Hawaray ve 

Banat, 2017), Türkiye’de (Onay, 2011; Eşkin Bacaksız ve ark. 2017; Tiryaki Şen, 2018) 

hemşirelerin iş performans düzeyleri yüksek saptanmıştır. Hindistan’da (Sharma ve Dhar, 
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2016), Çin’de (Tong, 2018) hemşirelerin iş performans düzeylerini orta düzeyde 

saptanmıştır. Irak’ta (Abbas, 2017), Yunanistan’da (Platis ve ark., 2015) hemşirelerin iş 

performans düzeyleri düşük saptanmıştır. 

Sağlık hizmetlerinde yeniliğin uygulanması ve bunun sonucu olarak iyi bir 

performans geliştirmede hemşire yöneticilerin liderlik tarzı önemli rol oynamaktadır 

(Engle ve ark., 2017). Yapılan araştırmalar hemşirelerin yenilikçi davranışlarının, 

transformasyonel liderlik tarzı (Amo, 2006; Masood ve Afsar, 2017; Afsar ve Masood, 

2018), girişimci liderlik (Bagheri ve Akbari, 2018), kapsayıcı liderlik (Wang ve ark., 

2019) , etkileşim adaleti ve örgütsel destek (Xerri ve Brunetto, 2012), lider-üye etkileşimi 

(Xerri, 2013), organizasyon uyumu (Afsar, 2016; Afsar ve ark., 2017), eğitim seviyesi ve 

sertifika sahibi olma (Clement- O’Brien ve ark., 2011; Bunpin ve ark., 2016) ile ilişkili 

olduğunu göstermektedirler.  

İlk olarak Greenleaf tarafından 1970 yılında tanımlanan hizmetkar liderlik 

kavramı, diğer liderlik davranışlarından farklı olarak önce kişinin içinde hizmet etme 

arzusunun uyanması, sonrasında bilinçli bir şekilde bu hizmeti sunmak için isteyerek 

liderliği seçmesi olarak tanımlanır (Greenleaf, 2002). Hemşirelikte hasta bireye hizmet 

etme bilinci, hemşireliğin dinleme, empati, farkındalık, iyileşme ve ikna kabiliyeti yüksek 

bir meslek grubu olması (Trastek, 2014), riskli çalışma ortamlarında güvenli alan 

oluşturma çabası, yeni mezun veya öğrenci hemşirelere iş hayatı boyunca sürekli 

mentörlük yapması gibi karakteristik özelliklerin hizmetkar liderlik ile birebir örtüştüğü 

belirtilmektedir (Fahlberg ve Tooney, 2016). Hizmetkar liderlik ile yapılmış çalışmalarda 

hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışı ile iş memnuniyeti (Jenkins ve Stewart, 2010), 

örgütsel performansı (Stefánsdóttir, 2013), iş doyumu (Gunnarsdóttir, 2014), olumlu 

düşünme ve örgütsel bağlılığı (Park ve Huang, 2015) arasındaki ilişkiler incelenmiştir. 

Diğer ülkelerde (ABD, İzlanda ve Kore) yapılan çalışmalarda, hemşire yöneticilerin 

hizmetkar liderliği yüksek düzeyde iken (Jenkins ve Stewart, 2010; Stefánsdóttir, 2013; 

Park ve Hwang, 2015) Türkiye’de, hemşirelerin algıladıkları hizmetkar liderliğin orta 

seviyede saptanmıştır (Özer, 2019). Hanse ve ark. (2016) hizmetkar liderlik alt 

boyutlarında; güçlendirme, alçakgönüllülük ve sorumlu yöneticiliğin hemşire ile yönetici 

arasındaki ilişkiyi güçlendirdiğini belirtmiştir. Araştırmalarda hizmetkar liderliğin 

çalışan hemşirelerin iş doyumunu (Gunnarsdóttir, 2014) ve örgütsel performans düzeyini 

(Stefánsdóttir, 2013) arttırdığı ortaya konmuştur.  
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Sağlık hizmetlerinde yenilikçi davranış ve iş performans düzeylerinin yüksek 

olması, yönetici hemşirelerin destekleyici davranışları ile mümkündür. Son zamanlarda 

pek çok alanda araştırılan hizmetkar liderlik kavramının hemşirelerin yenilikçi 

davranışlarını ve iş performanslarını artıran önemli bir faktör olduğu düşünülmektedir. 

Yapılan çalışmalarda hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş performans düzeylerine 

ilişkin pek çok değişkenin incelendiğini fakat hizmetkar liderlik tarzının bu kavramlarla 

ilişkisinin incelenmediği saptanmıştır. Bu doğrultuda bu çalışma, yönetici hemşirelerin 

hizmetkar liderlik davranışlarının hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş 

performanslarına etkisini belirlemek amacıyla gerçekleştirildi.  
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2. GENEL BİLGİLER 

2.1. Yenilikçi Davranış  
Örgütler arası rekabet ve sürdürülebilirlik açısından son zamanların en önemli 

kavramlarından biri olan İngilizce “innovation” kavramı, Türkçe’de yenilikçilik, 

yenileşim veya inovasyon olarak kullanılmaktadır. Yenilikçilik, Türk Dil Kurumu (TDK, 

2018) tarafından “yenilikçi olma durumu” olarak tanımlanmaktadır. Oslo Kılavuzu’na 

göre (OECD, 2005) yenilikçilik; “yeni veya büyük ölçüde geliştirilmiş bir ürünün (mal 

veya hizmet) veya yöntemin, yeni bir pazarlama yöntemi ya da yeni bir örgütsel yöntemin 

işletme içi uygulamalarda, işyeri organizasyonunda veya dış ilişkilerde uygulanması” 

olarak tanımlanmaktadır.  

Yenilikçiliğin olumlu çıktılar ve yüksek verimlilik için bir merkez olduğu kabul 

edilmiş olup, örgütün ya da bireyin yenilikçi davranışının geliştirilmesi ve önündeki 

engellerin giderilmesi büyük önem taşımaktadır (OECD, 2004). Bu doğrultuda, yeni ürün 

ya da yöntemle sonuçlanacak yeni fikir geliştirme, yeni ürün ve yöntemlerin denenmesi 

ve uygulaması yenilikçi davranış olarak tanımlanmaktadır (Moisio ve ark., 2007). Lukes 

ve Stephan (2017), oldukça gelişen yenilikçi davranış literatüründen bir süreç olan 

yenilikçi davranışın boyutlarını derlemiştir. Buna göre yenilikçi davranış fikir geliştirme 

ya da var olan fikirlerin araştırılması aşaması ile başlamaktadır. Yeni fikirlerin örgüt 

çalışanlarına tanıtıldığı ve geri bildirimlerin alındığı fikir iletişimi, zaman, para ve insan 

vb. kaynaklar sağlayarak uygulamaya geçme faaliyetleri ile süreç devam etmektedir.  

Uygulama aşamasına diğer insanları dahil etme ve uygulama sırasında karşılaşılan 

engellerin üstesinden gelme ile davranış sonlanmaktadır. Bu süreç, yeni bir ürünün,  

yöntemin ya da mevcut olan ürün veya yöntemin geliştirilmesiyle elde edilecek yenilik 

çıktısı için gerekli davranışlar olarak tanımlamaktadır (Lukes ve Stephan, 2017).  

Hemşirelikte yenilikçilik, Uluslararası Hemşireler Konseyi’nin (ICN) (2009) 

sağlık hizmetlerinde yenilikçilik tanımıyla daha anlaşılır hale gelerek önem kazanmıştır. 

ICN (2009), sağlıkta yenileşimi bireysel, örgütsel ve toplumsal düzeyde, yaratıcı bir 

fikrin, sağlığın geliştirilmesi, hastalıkların önlenmesi ve kaliteli hasta bakımı gibi bir 

sonuca dönüştürülmesi olarak tanımlamaktadır. Hemşirelikte yenilikçiliğin, 

motivasyonel ve bilişsel bir süreç olduğu belirtilmektedir (Huang ve ark., 2018). 

Sağlık insangücü arasında niceliksel olarak en büyük grubu oluşturan 

hemşirelerin yenilikçi davranışlarının geliştirilmesi sağlık hizmetlerinde kalite, hasta 
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güvenliği ve verimlilik kavramları ile ön plana çıkmıştır (Xerri ve Brunetto, 2012). 

Hemşirelerin yenilikçi davranışlarının geliştirilmesinin hemşirelik bakımının kalitesinin 

yanısıra tıbbi tedavinin etkinliğinin ve iş verimliliğinin arttırılmasını sağlayacağı 

belirtilmektedir (Weng ve ark., 2016).  

2.1.1. Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarına İlişkin Yapılan Araştırma Sonuçları  
Hemşirelerin yenilikçi davranışlarını etkileyen faktörleri belirlemek amacıyla 

hemşirelik öğrencileri ve hemşireler ile giderek artan sayıda çalışmanın yapıldığı 

görülmektedir. Avusturalya’ da (Xerri, 2013), Tayvan’ da (Weng ve ark., 2016), Tayland’ 

da (Afsar, 2016), Pakistan’ da (Masood ve Afsar, 2017; Afsar ve Masood, 2018), İran’ 

da (Bagheri ve Akbari, 2018), Türkiye’ de (Sarıoğlu Kemer ve Altuntaş, 2014; Taşkın 

Yılmaz ve ark., 2014; Sönmez ve Yıldırım, 2019; Sönmez ve ark., 2019) hemşireler ile 

yapılan çalışmalarda hemşirelerin yenilikçi davranış düzeyleri yüksek saptanmıştır. 

ABD’ de hemşirelerin yenilikçi davranışları orta düzeyde saptanmıştır (Bunpin ve ark., 

2016). Yönetici hemşireler ile yapılan çalışmalarda ise, ABD’de ortalamanın biraz 

üzerinde (Clement ‐ O'Brien ve ark., 2011; Stilgenbauer ve Fitzpatrick, 2019) ve Çin’de 

(Wang ve ark., 2019) ise orta düzeyde saptanmıştır.  

Norveç’te hemşireler ile yapılan çalışmada (Amo, 2006), hemşirelerin 

meslektaşlarının ve yöneticilerinin destekleyici davranışlarının yenilikçi davranışları 

üzerinde anlamlı etkisi olduğunu saptamıştır. Clement ‐ O'Brien ve ark. (2011) yönetici 

hemşirelerin yenilikçi davranış düzeylerini ortalamanın biraz üzerinde olduğunu, mesleki 

deneyimin, lisans üstü eğitimin ve daha önceden yenilikçilik ile ilgili alınmış eğitimlerin 

yenilikçi davranış düzeyini artırdığını saptamıştır. Xerri ve Brunetto (2012), hemşirelerin 

yenilikçi davranışlarının iş ilişkileri rolüne ilişkin çalışmasında, etkileşim adaletinin ve 

algılanan örgütsel desteğin yenilikçi davranış üzerinde pozitif ve anlamlı etkisi olduğunu 

ortaya koymuştur. Xerri (2013), Avusturalya’ da hemşirelerin yenilikçi davranış 

düzeylerini yüksek saptarken, lider-üye etkileşimi ile hemşirelerin yenilikçi davranışları 

arasında algılanan örgütsel desteğin aracı rolü olduğunu bulmuştur. Weng ve ark. (2016), 

Tayvan’da hemşirelerin yenilikçi davranışlarının hizmet kalitesine ve hasta 

memnuniyetine etkisini belirlemeye çalıştığı araştırmasında; yeniliğin tüm boyutlarının 

hizmet kalitesi ve deneyimi üzerinde önemli bir etkiye sahip olmadığı sonucuna 

ulaşmıştır. Afsar (2016), çalışan ve organizasyon uyumunun hemşirelerin yenilikçi 

davranışı üzerinde pozitif ve anlamlı etkisi olduğunu saptamaktadır. ABD’de Bunpin ve 
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ark. (2016), hemşirelerin yenilikçi davranışlarını orta seviyede olduğunu ve hemşirelerin 

sertifika sahibi olması, görevi, öğrenim düzeyi, hastane büyüklüğü, yenilikçi iklim ile 

yenilikçi davranış arasında anlamlı farklılık saptamıştır. Masood ve Afsar (2017) 

Pakistan’ da, hemşire ve hemşire yöneticilerinin yenilikçi davranış düzeylerini yüksek 

bulurken; transformasyonel liderliğin, içsel motivasyonu ve bilgi paylaşımı davranışını 

etkileyerek hemşirelerin güçlenmesini sağladığını ve bu ilişkinin iş performans düzeyi 

üzerinde pozitif ve anlamlı bir etkisi olduğunu ortaya koymuştur. 

Bagheri ve Akbari (2018), girişimci liderlik ile hemşirelerin yenilikçilik 

davranışları arasında pozitif ilişki saptamıştır. Afsar ve Masood (2018), Pakistan’ da 

hemşire ve yönetici hemşirelerin yenilikçi davranış düzeylerini yüksek saptarken, 

yöneticilerin destekleyici ve dönüşümcü liderlik tarzlarının, yöneticiye güven sağlayarak 

hemşirelerin yenilikçi davranışlarını artırdığı belirtmiştir. Ayrıca hemşirelerin mesleki 

deneyimi ile cinsiyetin (Afsar ve ark., 2018) ve eğitim düzeyinin (Afsar ve Masood, 2018) 

yenilikçi davranışlarının artmasında ilişkili olduğu saptanmıştır. Wang ve ark. (2019), 

Çin’ de başhemşireler ile yaptıkları çalışmada; hemşirelerin yenilikçilik düzeylerini 

ortalama değerinde olduğunu belirtirken, kapsayıcı (inclusive) liderliğin sorumlu 

hemşirelerin yenilikçi davranışları ve işle bütünleşme ile pozitif ilişkisi saptanmıştır. 

Aynı çalışmada, sorumlu hemşirelerin yenilikçi davranışları üzerinde hastane 

düzeylerinin, yayın yapmanın, işe bağlılığın ve kapsayıcı liderliğin anlamlı etkisi 

saptanmıştır.  

Çamlıbel ve ark.’ nın (2013) hemşirelerin yönetici hemşirelerden beklenen ve 

algılanan liderlik davranışlarının karşılaşılaştırıldığı çalışmasında, hemşirelerin yönetici 

hemşirelerin davranışları arasında en yüksek düzeyde algıladıkları davranış şekli 

“hemşirelerin yenilik önerilerini dikkate alma” olarak saptanmıştır. Sönmez ve Yıldırım 

(2014), bir üniversite hastanesinde çalışan hemşireler ile yaptıkları nitel çalışmada, 

hemşirelerin risk alma eğiliminde olmadıkları fakat mevcut uygulamalar veya var olan 

yeniliği uygulamaya eğilimli oldukları, yenilik oluşturma sürecinde yönetici ve iş 

arkadaşlarını ikna etmeye çalıştıkları sonucuna varılmıştır (Sönmez ve Yıldırım, 2014). 

Taşkın Yılmaz ve ark. (2014) başhemşirelerin yenilikçi düzeylerinin yüksek olduğunu, 

bununla birlikte yenilikçi davranış ile risk alma davranışı arasında pozitif ve anlamlı bir 

ilişki olduğunu bulmuştur. Sönmez ve Yıldırım (2019), hemşirelerin yenilikçi 

davranışlarının yüksek olduğunu, örgütün yenilik ikliminin ve yönetici desteğinin hem 
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otonomi hem de yenilikçi davranış üzerinde pozitif ve anlamlı bir etkiye sahip olduğu 

saptamıştır. Sönmez ve ark. (2019), hemşirelerin yenilikçi davranışları ile yenilik desteği 

ve yenilik çıktıları arasında anlamlı ilişki saptamıştır.  

Turgut ve Beğenirbaş (2013) çoğunluğu hemşirelerin oluşturduğu sağlık 

çalışanları ile yapmış olduğu çalışmada; yenilikçi davranışların, örgütün yenilik ikliminde 

ve sosyal sermayeden pozitif ve anlamlı bir şekilde etkilendiği saptanmıştır. Korku (2018) 

sağlık yöneticileri ile yapmış olduğu çalışmasında, dönüşümcü ve otantik liderliğin 

örgütün yenilik iklimine katkıda bulunarak, yenilikçi davranışı artırdığı ve bu iki değişken 

arasında pozitif ve anlamlı bir ilişki olduğunu saptamıştır. 

Hemşirelik öğrencileri ile yapılan çalışmada (Başoğlu ve Edeer, 2017), X 

kuşağında yer alan hemşirelerin, Y kuşağındaki hemşirelik öğrencilerinden yenilikçi 

davranışlarının daha yüksek olduğu saptanmıştır. Başka bir çalışmada (Tarhan ve Doğan, 

2017), hemşirelik öğrencilerinin yenilikçi davranışlarının orta (kuşkucu kategoride) 

düzeyde olduğu saptamış, öğrencilerin yenilikçi davranışları ile otonomi düzeyleri 

arasında pozitif ve anlamlı bir ilişki olduğunu belirtmiştir. Bodur’ da (2018), benzer 

şekilde hemşirelik öğrencilerinin yenilikçi davranışlarının sorgulayıcı kategoride, yüksek 

olduğunu ve yenilikçi davranışları ile girişimcilik eğilimleri arasında orta düzeyde 

anlamlı ilişki olduğunu saptamıştır.  

2.2. İş Performansı 
Hemşirelerin iş performansı, hasta memnuniyeti ve sağlık sonuçlarını olumlu 

etkileyerek sağlık hizmetlerinin kalitesini etkilediği için üzerinde önemle durulan bir 

kavramdır (Greenslade ve Jimmieson, 2007). Motowidlo ve Kell (2012) iş performansını, 

belirli bir süre içerisinde çalışanın bireysel davranışlarının kuruma kattığı toplam değer 

olarak tanımlamaktadır. Çalışanın alacağı terfide ve ödüllendirmede iş performansı bir 

çıktı olarak kuruma yol gösterir (Chen ve ark., 2016). Borman ve Motowidlo (1993), 

performansı teknik işlerle ilgili davranışları tanımlayan görev performansı ve teknik 

işlerin yapılması için gereken sosyal çevreyi koruyan davranışları tanımlayan bağlamsal 

performans olarak iki boyutta sınıflandırır. Görev performansı çalışanın yaptığı işi daha 

ne kadar iyi yapabileceğinin yanıtıdır (Christian ve ark., 2011). Bu görevler etkin bir 

şekilde gerçekleştirildiğinde, çalışan örgütsel mal ve hizmetlerin üretimini 

kolaylaştırmaktadır. Yani görev performansı davranışları, teknik süreçleri yerine getiren 

ya da teknik gereksinimlerini belirleyen, kurumun teknik yeteneği ile ilişkili bir 
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kavramdır (Motowidlo ve Van Scotter, 1994). Conway (1999) görev performansını, 

teknik-idari ve liderlik görev performansı olarak iki kategoride ele almaktadır. Teknik-

idari görev performansı; yönetsel görevlerin dışında ki görevleri kapsamakta olup, 

yönetim dışındaki tüm çalışanların görevleri, bu görev performansı dahilinde 

değerlendirilmektedir. Liderlik görev performansı ise güdüleme, yönetme ve çalışan 

performans değerlendirilmesi gibi yönetsel faaliyetleri kapsamaktadır (Conway, 1999).  

Bağlamsal performans, çalışma arkadaşlarına yardımcı olma, organizasyon 

misyon ve vizyonunu destekleme, verilen işi bitirmek için ekstra çaba gösterme gibi 

görev tanımları içerisinde olmayan eylemleri gönüllü olarak gerçekleştirme olarak 

tanımlanmaktadır (Goodman ve Svyantek, 1999). Bağlamsal performans, görev 

performansının aksine, teknik çekirdeğin çalışması için gereken geniş organizasyonel, 

sosyal ve psikolojik iş ortamına odaklanmaktadır (Motowidlo ve Van Scotter, 1994). 

Hemşirelerin iş performansı, belirli bir süreçte hasta bakım görevlerinin etkili bir 

biçimde yerine getirilmesi (Hayajneh, 2000) ya da diğer bir deyişle hasta bakımı ile ilgili 

hemşirenin rol ve sorumluluklarını yerine getirmedeki etkinliği (AbuAlRub, 2004) olarak 

tanımlanmaktadır.  

2.2.1. Hemşirelerin İş Performansına İlişkin Yapılan Araştırma Sonuçları 
Hemşirelerin performans değerlendirmelerinde genellikle iş performansının 

ölçüldüğü belirtilmektedir (Greenslade ve Jimmieson, 2007). Hemşirelerin iş performansı 

ve iş performanslarını etkileyen faktörleri belirlemek amacıyla yapılan çalışmaların 

arttığı görülmektedir. Sudan’ da (Mokhtar ve Mohammed, 2017), Ürdün’ de (Al-

Hawaray ve Banat, 2017), Türkiye’ de (Onay, 2011; Eşkin Bacaksız ve ark., 2017; 

Tiryaki Şen 2018) hemşirelerin iş performans düzeyleri yüksek saptanmıştır. Hindistan’ 

da (Sharma ve Dhar, 2016), Çin’ de (Tong, 2018) hemşirelerin iş performans düzeyleri 

orta düzeyde saptanmıştır. Irak’ ta (Abbas, 2017), Yunanistan’ da (Platis ve ark., 2015) 

hemşirelerin iş performans düzeyleri düşük saptanmıştır.  

Lee ve Ko (2010) Kore’de hemşirelerin performansını etkileyen bireysel 

değişkenlerin; eğitim, mesleki deneyim ve yaş gibi sosyo-demografik değişkenler ile öz 

yeterlik ve adalet algısı gibi psiko-sosyal değişkenleri içerdiğini belirtmektedir. Ayrıca, 

görev, mesleki deneyim, istihdam şekli, öz etkililik ve olumlu duygulanımın (positive 

affectivity) iş performansı ile ilişkisi bulunmuş olup grup etkililiği ve birimdeki hizmet 

içi toplantıların sayısı iş performansı ile anlamlı ilişkisi saptanmıştır (Lee ve Ko, 2010).  
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Wang ve Tsai (2014), Tayvan’daki hemşirelerin aile-iş çatışmasının iş performasını 

negatif etkilerken, yaş ve sosyal desteğin (yönetici, aile, iş arkadaşı, arkadaş desteği vb. ) 

ise olumlu etkilediğini, arkadaşların desteğinin aile-iş çatışmasının düzeyini azalttığını 

saptamıştır. Bununla birlikte, iş-aile çatışmasının ise iş performasını üzerinde anlamlı 

etkisi olmadığını, iş arkadaşlarının desteğinin  iş-aile çatışmasının düzeyini azalttığını 

saptamıştır. Ravangard ve ark. (2015) İran’da yönetici desteğinin, iş-aile çatışmasını 

azaltarak ve örgütsel bağlılığı arttırarak hemşirelerin iş performansını etkilediği 

saptanmıştır. Yunanistan’da (Platis ve ark., 2015) hemşirelerin iş doyumu ve iş 

performansı arasındaki ilişkiyi incelediği çalışmasında, hemşirelerin iş performans 

düzeylerini düşük düzeyde olup, yapılan işin kalitesi ile iş performansı arasında güçlü 

ilişki olduğu saptanmıştır. Choon Hee ve ark. (2016), Malezya’da yapmış oldukları 

çalışmalarında, içsel motivasyonun iş performansını pozitif olarak etkilediği saptanmıştır. 

Sharma ve Dhar (2016), Hindistan’da ki hemşirelerin duygusal bağlılıklarının iş 

performansı üzerindeki etkisini araştırdığı çalışmalarında, hemşirelerin 

tükenmişliklerinde ki artışın duygusal bağlılığı azalttığı ve bunun da iş performansları 

üzerinde 0,70 değerinde güçlü bir etkisi olduğu sonucuna ulaşmışlardır. Al-Hawaray ve 

Banat (2017), Ürdün’de hemşireler ile yapmış olduğu çalışmalarında; hemşirelerin iş 

performans düzeylerini ortalamanın biraz üzerinde saptarken, dışsal motivasyonların 

hemşirelerin iş performansları üzerinde pozitif ve anlamlı ilişkisi olduğunu 

göstermektedir. Mokhtar ve Mohamed (2017), Sudan’da pediatri kliniğinde çalışan 

hemşireler ile yaptıkları araştırmada; hemşirelerin iş performans düzeyini yüksek 

düzeyde belirtmişlerdir. Yazarlar bu sonucu, vardiya başına düşen vaka sayısının 

fazlalığına rağmen hemşire sayısının fazlalığı ile ilişkilendirmişlerdir (Mokhtar ve 

Mohamed, 2017). Abbas (2017) Irak’ta hemşirelerin iş doyum düzeyi ile iş performansını 

ölçen ve sosyo-demografik özelliklerinin iş doyumu ve iş performansı arasındaki 

ilişkisini araştırdığı çalışmasında; hemşirelerin iş performans düzeyini oldukça düşük 

olduğunu, iş performans düzeyi ile sosyo-demografik özellikler arasında anlamlı düzeyde 

ilişki saptamıştır. Tong (2018), Çin’de yapmış olduğu çalışmasında hemşirelerin genel iş 

performanslarını orta düzeyde algıladıklarını ve iş performansı ile bağlamsal performans 

arasında anlamlı ve pozitif ilişki olduğunu saptamıştır. Eğitim düzeyi ve çalışılan birimin 

iş performansı üzerinde etkisi olduğunu saptamıştır (Tong, 2018).  

Ünlü ve Yürür (2011), sağlık çalışanları üzerinde yapılan çalışmasında, bağlamsal 

performans ve  iş performansı ortalamasını yüksek olarak saptamıştır. Aynı çalışmada, 
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görev performansı ve bağlamsal performansın, yüzeysel ve derinlemesine davranışla 

pozitif, duygusal tükenme ile negatif yönlü bir ilişkisi bulunduğunu belirtmişlerdir (Ünlü 

ve Yürür, 2011). Top (2013), hemşirelerin iş performanslarını etkileyen en önemli 

örgütsel değişkenin iş yükü ve teknolojik destek olduğunu saptamıştır. Aktaş ve Şimşek 

(2014), hemşirelerin algıladıkları bireysel performans ve görev performans düzeylerini 

yüksek saptamıştır. Bununla birlikte, ilişkisel sessizlik ve hiyerarşik yapının yüksek 

olduğu örgüt kültürlerinin görev performansını arttırdığı, eğitim düzeyinin artması ile 

görev performansın arttığı ancak meslekte çalışma yılı arttıkça görev performansın 

azaldığı saptanmıştır (Aktaş ve Şimşek, 2014). Bağcı (2014) içinde sağlık sektörününde 

bulunduğu ve çalışanların iş doyumunun görev ile bağlamsal performansları üzerine 

etkisini araştırdığı çalışmasında; çalışanların görev performans düzeylerinin yüksek 

olduğunu, iş doyumu ile görev performans arasında pozitif düşük düzeyde ilişki olduğunu 

saptamıştır.  

Eşkin Bacaksız (2016) çalışmasında, algılanan örgütsel destek, örgütsel 

erdemliliğin hemşirelerin iş performansı üzerinde tam aracılık rolü üstlendiğini 

saptamıştır. Eşkin Bacaksız ve ark. (2017) hemşirelerin performansları ile çalıştıkları 

kurumlara yönelik sinik tutumlarının ilişkisini ortaya koyan çalışmalarında; hemşirelerin 

performanslarını yüksek düzeyde değerlendirdiklerini ve hemşirelerin sinik tutumlarının 

performanslarını negatif ve anlamlı yönde etkilediğini belirtmişlerdir. İslamoğlu (2018), 

hemşirelerin örgütsel bağlılıkları ile iş performansı arasındaki ilişkiyi incelediği 

çalışmasında, hemşirelerin kendi iş performanslarını yüksek değerlendirdikleri 

görülmüştür. Tiryaki Şen (2018), yönetici, çalışma arkadaşı ve örgütsel desteğin 

hemşirelerin iş performansı ile ilişkisini incelediği araştırmasında; hemşirelerin 

bağlamsal performans ve görev performansı alt boyutlarının ortalamanın üzerinde olduğu 

ve yönetici, çalışma arkadaşı ve örgüt desteğinin hemşire iş performansı üzerinde pozitif 

etkisi olduğunu saptamıştır. 

2.3. Hizmetkar Liderlik 
Günümüzde değişmekte ve gelişmekte olan ekonomik ve sosyal hayat karşısında 

kurumların rekabet gücünü etkileyen faktörlerden birisi de kurum yöneticisinin sahip 

olduğu liderlik özellikleridir. Daha etik ve humanist yönetim tarzı için artan talepler 

değerlendirildiğinde hizmetkar liderliğin felsefesinden ilham alan yöneticiler bu ihtiyacı 

karşılayabilirler (Van Dierendonck, 2010). 
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Hizmetkar liderlik kavramından 1970 yılında bahseden ilk kişi olan Greenleaf’e 

göre hizmetkar liderlik önce içten gelen doğal bir duyguyla başlar; lider sadece hizmet 

etmeyi ister ve sonrasında bilinçli bir şekilde lider olmayı arzular (Greenleaf, 2002).   

Hizmetkar lider atılgan, hayal gücü yüksek, empati kuran, astlarına karşı iyi bir dinleyici, 

duygusal anlamda destekleyici, astlarının gelişimine özen gösteren, yapacakları işe 

inanmaları ve kendilerini ekibin bir üyesi gibi hissetmelerini sağlayabilen kişi olarak 

tanımlanmaktadır (Greenleaf, 2002). Kişilerarası ilişkiler hizmetkar liderlikte anahtar 

özellik olup dinleyerek, farkında olarak, empati kurarak astların gelişimine destek 

verilmektedir (Fahlberg ve Tooney, 2016). Hizmetkar liderin astlarına odaklanması, bu 

liderlik tarzını diğer liderlik tarzlarından ayıran temel özellik olarak belirtilmektedir 

(Stone ve ark., 2004). Hizmetkar liderin astlarına verdiği bu önemle birlikte kişilerarası 

işbirliğine teşvik ederek topluluk kurar ve bu ilişkileri daha güçlü kılar (Fahlberg ve 

Tooney, 2016).  

Spears (2010) hizmetkar liderin özelliklerini on maddede listelemiştir: 

Dinleme: Hizmetkar lider, personelin ihtiyacını dinler, karar vermede onları destekler. 

Empati: Hizmetkar lider, ilk önce başkalarının ihtiyaçlarını anlamaya çalışıp, onlarla 

empati kurarak ihtiyaçlarını kabul eder. 

İyileştirme: Hizmetkar lider, izleyicilerinin sorunlarını çözmeye, çatışmalarını 

yönetmeye ve iyileştirme ortamı oluşturma potansiyeline sahiptir. 

Farkındalık: Hizmetkar lider, yüksek duygusal zeka ve benlik bilincine sahiptir. 

Durumları bütünsel ve sistem perspektifinden görür. 

İkna: Hizmetkar lider, ikna için zorlayıcı güç kullanmaz, kendi kişisel güçlerini kullanır. 

Kavramsallaştırma: Birimleri günlük rutin işlerin ötesinde görüp, daha büyük resme 

odaklanabilir ve yeteneklerini büyük hayallerle pekiştirir. 

Öngörü: Hizmetkar lider, bir durumun muhtemel sonuçlarını öngörebilir ve sonuçlar 

konusunda proaktif bir yaklaşım sergiler. 

Kahyalık: Başkalarının çıkarlarını kendi çıkarlarından üstün tutar ve öncelik olarak 

başkalarının ihtiyaçlarını karşılar. 

İnsanların Gelişimine Bağlılık: Kendilerinin ve takipçilerinin kişisel, profesyonel ve 

psikolojik gelişimlerinden sorumludur. 

Birlik Oluşturma: İzleyiciler arasında topluluk oluşturma duygusuna ve topluluğun 

önemini vurgulamaya önem verir (Spears, 2010). 
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Patterson (2003), hizmetkar liderliği dönüşümcü liderliğin mantıksal bir uzantısı olarak 

görerek oluşturduğu teorik modelde hizmetkar liderin yedi özelliğini tanımlamıştır. Bu 

özellikler; adanmış sevgi (agapao love), alçakgönüllülük (humility), altruizm (altruism), 

vizyon (vision), güven (trust), güçlendirme (empowerment) ve hizmettir (service) 

(Patterson, 2003).   

Sevgi (agapao love):  Sevgi, lider-izleyici ilişkisinde belirleyici olup liderliğin çıkış 

noktasıdır ve bu ilişkinin köşetaşı olarak nitelendirilmektedir. Lider sevgisini takipçileri 

için hem fedakar davranarak hem de alçakgönüllü olarak sergiler (Nelson, 2003). 

Hizmetkar lider, koşulsuz bir sevgi göstermekle birlikte (Russell ve Stone, 2002; 

Patterson, 2003) takipçilerini takdir ederek onlara gereken özeni gösterir (Patterson, 

2003). Hizmetkar liderin kişisel erdeminden kaynaklanan bu sevgi, çalışanına umut ve 

cesaret vermektedir (Patterson, 2003). Sevgi ile hareket eden lider, önce çalışana sonra 

onun yeteneklerine ve en son olarak bunun örgüte olan faydasına odaklanır (Patterson, 

2003).  

Alçakgönüllülük: Dennis ve Bocarnea (2006) alçakgöllülüğü liderin kendisine 

odaklanmasından ziyade çalışan bireye odaklanması olarak açıklamaktadır. Alçakgönüllü 

liderler, çalışanlara karşı sorumluluklarından emin, hesap vermeye hazır, öğrenmeye 

hevesli, eleştirilere açık, hizmet sonunda geri çekilmeyi bilen kişilerdir (Van Dierendonck 

ve Nuijten, 2011). Hizmetkar lider, kibirli değildir ve alçakgönüllülüğü, kurumda saygıyı 

ve takdir duygusunu geliştirip çalışanların kendisini övmeleriyle ilgilenmezler (Nelson, 

2003). Hizmetkar lider, iyi bir dinleyici olan, hizmet için kendini sorumlu tutan, 

eleştirilere açık olup ve çok daha etkin bir şekilde hizmet etmek için tüm fırsatları 

kullanan kişidir (Koçel, 2007). 

Altruizm: Kaplan (2000) alturizmi kişisel bir kazanç gözetmeksizin sadece başkasına 

yardım etme olarak açıklar. Farling ve ark. (1999) liderin öncelikle temelinde başkalarına 

hizmet etme bilincinin olduğunu kavraması gerektiğini ifade eder. Hizmetkar lider 

çalışanlar için kişisel çıkarlarını feda etmekte isteklidir ve hizmet yolu ile çalışanlarını 

etkileme arzusu ideolojilerinin merkezindedir (Barbuto ve Wheeler, 2006). Hizmetkar 

lider bireyde, oganizasyonda ve toplumda olumlu gelişmeler olması arzusu içindedir 

(Liden ve ark., 2008). Bu arzu ile fedakar davranarak başkasına yarar sağladığına 

inanmaktadır fakat bu davranış, risk ve fedakarlık barındırır ve bu da kişinin kendi 

çıkarlarına ters düşer (Kaplan, 2000). Takipçilerinin çıkarlarını kendi çıkarlarının önüne 
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koyan hizmetkar lider, takipçilerinden güven ve özveri kazanarak organizasyon içerisinde 

kaliteli sonuçlar yaratmaktadır (Barbuto ve Hayden, 2011).  

Vizyon: Hizmetkar liderin odağında takipçileri vardır ve vizyon izleyicilerinin gelecekte 

varolmak istedikleri noktayı açıklamaktadır. Hizmetkar lider takipçilerinin yeteneklerini 

tanımalı ve hizmet sunmak için takipçilerinin ileride nerede olmak istediklerini 

görmelidirler (Patterson, 2003). Lider, gelecek için beklentilerini ortaya koyarken ve 

hedefler için ortak bir vizyon oluştururken, takipçilerine gelecekte ki durumları görmeleri 

için ilham verir (Stone ve ark., 2004). Hizmetkar lider, bunun için takipçilerin ilk önce 

güvenini kazanarak diğerlerini etkiler ve herkesi ortak bir vizyonda toplar (Farling ve 

ark., 1999).  

Güven: Hizmetkar lider çalışanlara sınır koymak yerine onların yeteneklerini 

sergilemelerine imkan vererek kurumda güven duygusunu güçlendirirler (Sendjaya ve 

ark., 2008). Hizmerkar lider verdiği sözü tutarak, korkudan çok güven aşılayarak ve 

güvenilir olmaya odaklanarak takipçileri ile arasındaki güvenin temelini atarlar 

(Patterson, 2003).  

Güçlendirme: Hizmetkar lider, çalışanlarını dinleyerek, onlara kendilerini önemli 

hissetmelerini sağlar, sevgi ve eşitlik duygularıyla ekip çalışmasına önem verir (Russel 

ve Stone, 2002). Farling ve ark. (1999) hizmetkar liderin manevi değerlere göre 

takipçilere güç verdiğini ve bu ilişkinin dönüşmekte olduğunu belirtir. Ayrıca çalışana 

daha fazla seçim hakkı vermekle pozisyon gücünün artırılması, eğitim, geliştirme ile 

uzmanlığının sürekli geliştirilmesi, bilgi paylaşımı ile ilgili kaynaklara ulaşma ile 

kullanma imkanı verilmesi ve sonuçta kendine güveninin ve motivasyonunun artırılması 

ile güçlendirme gerçekleştirilebilmektedir (Koçel, 2007). Hizmetkar liderin çalışanlarını 

güçlendirerek hedeflerine doğru ilerlemelerinde kontrolden vazgeçerek, sorumluluk 

almalarını sağlar ve bu süreç boyunca doğru bir yönlendirme ile takipçilerinin 

büyümesini dengeler (Patterson, 2003). 

Hizmet: Hizmet, hizmetkar liderliğin kalbi olup temel işlevi, liderin kendi çıkarlarını 

değil başkalarının çıkarlarına odaklanmasıdır (Farling ve ark., 1999).  Hizmetkar lider, 

takipçilerinin bilgisi, zamanı, dikkati, maddi ve manevi kaynaklarına, kurumsal hedeflere 

uygun bir şekilde hizmet vermektedir (Fairholm ve Fairholm, 2000). Hizmet; zaman, 

enerji, özen, şefkat ve liderin kendisinden bile ödün vererek cömertlik yapmasını 

gerektirir (Patterson, 2003). 
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Sağlık hizmetlerinin temelinde hasta bireylere hizmet etme davranışı bulunduğu 

için hizmetkar liderlik bu sektörün ihtiyaçlarını karşılayacak en ideal liderlik tarzı olarak 

belirtilmektedir (Trastek ve ark., 2014). Hizmet etme fikri ve ilişkileri geliştirme 

yeteneği, hemşire lider ile hizmetkar liderlik arasında benzerlik gösteren özelliklerdir 

(Fahlberg ve Tooney, 2016). Ayrıca yine hizmetkar liderlikte bulunan dinleme, empati, 

farkındalık, iyileşme ve ikna etme becerilerinin tümü kaliteli bir hasta-hemşire ilişkisine 

katkıda bulunur (Trastek ve ark., 2014). Hemşire liderlerin güvenli çalışma ortamı sunma, 

bakım kalitesini yükseltme, hemşire istihdamı, yeni mezun hemşirelere veya hemşirelik 

öğrencilerine mentörlük yapma ve meslektaşlarına yardım etme davranışları hizmetkar 

liderlik davranışları ile örtüşmektedir (Fahlberg ve Tooney, 2016). Bununla birlikte, 

hizmetkar liderlik felsefesinde bulunan başkalarının ihtiyaçlarını karşılama anlayışı 

hemşirelik bakım uygulamaları ile örtüşmektedir (Chicca ve ark., 2018). Hizmetkar 

liderliğin takipçilerin ihtiyacını karşılaması, takipçilerin amaçlarına ulaşmasında 

yardımcı olması ve bunun sonucunda yüksek performans gösteren çalışanların olması 

özellikleri ile diğer liderlik tarzlarından farklıdır (Waterman, 2011). Yapılan araştırmalar, 

sağlık bakımında dönüşümcü liderliğin hemşire memnuniyetini artırdığını, olumlu bir 

çalışma ortamı geliştirdiğini ve personel devrini azalttığını göstermekle birlikte, 

Amerikan Tıp Enstitüsü, yenilikçiliğe veya çalışma ortamını en iyi şartlara ulaştırmak 

için hizmetkar liderliği önemli bir unsur olarak göstermektedir (Weselby 2014). Sturm 

(2009) hizmetkar liderliğin, hemşirelerin kişisel ve mesleki gelişimlerine yardımcı 

olacağını, böylelikle lider olarak güçleneceklerini, işbirliği ve memnuniyetlerinin 

artacağını savunmaktadır. 

2.3.1. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderlik Davranışlarına İlişkin Yapılan 
Araştırma Sonuçları 

Hizmetkar liderlik ile ilgili mevcut literatür hizmetkar liderliği tanmlamaya 

odaklanmış olup (Dennis ve Winston, 2003; Dennis ve Bocarnea, 2006; Van 

Dierendonck, 2010; Trastek ve ark., 2014), bireylerin hizmetkar liderlik özelliklerinin 

belirlenmesine yönelik halen az sayıda araştırma bulunmaktadır (Chiniara ve Bentein, 

2016; Chicca ve ark., 2018; Özer, 2019; Örgev ve Sütlü, 2018).  

Hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışlarını ve hizmetkar liderlik davranışlarını 

etkileyen faktörleri belirlemek amacıyla sınırlı sayıda çalışma yapıldığı görülmektedir. 

ABD’ de (Jenkins ve Stewart, 2010), İzlanda’ da (Stefánsdóttir, 2013), Kore’ de (Park ve 

Hwang, 2015) yapılan çalışmalarda hemşirelerin yöneticilerin hizmetkar liderlik 
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tarzlarını yüksek olarak saptanmıştır. Türkiye’ de (Uğurluoğlu ve ark., 2015; Özer, 2019) 

ve İzlanda’da (Gunnarsdóttir, 2014) yapılan çalışmalarda ise hemşirelerin hizmetkar 

liderlik tarzlarını orta düzeyde saptanmıştır. 

Jenkins ve Stewart (2010), hemşirelerin, yöneticilerinin hizmetkar liderlik 

yönelimini yüksek olarak algıladığı ve yöneticisini hizmetkar lider yönelimini yüksek 

tanımlayan hemşirelerin iş memnuniyetini anlamlı ve pozitif etkilediğini saptamıştır.  

Stefánsdóttir (2013), hizmetkar liderlik ile iyi bir örgütsel performans arasında ilişki olup 

olmadığını araştırdığı çalışmasında, 2011 ve 2013 yıllarında hemşire, ebe, hemşire 

yardımcıları ve orta düzey yöneticilerin örneklemi oluşturduğu veriler ile hastanelerin 

düzenli ölçüm yaptığı anahtar performans göstergelerini (key performans indicators-KPI) 

(absenteeism ve attrition) karşılaştırdığı çalışmasında, hizmetkar liderliği yüksek 

saptarken, hizmetkâr liderlik ile yüksek örgütsel performans arasında anlamlı ve pozitif 

ilişki saptanmıştır. Gunnarsdóttir (2014), hemşirelerin algıladıkları hizmetkar liderliği 

ortalamaya yakın yüksek (moderately high) saptarken, iş doyumu ve hizmetkar liderlik 

arasında anlamlı ilişki olduğu bulunmuştur. Park ve Hwang (2015) Kore’de hemşire 

yöneticilerin hizmetkar liderlik davranışlarının hemşirelerin olumlu düşünme ve örgütsel 

bağlılığını pozitif ve anlamlı etkilediğini, algılanan hizmetkar liderlik düzeyinin istihdam 

türüne (kadrolu ve kısa dönem), yaşa ve eğitime göre anlamlı farklılık gösterdiği 

saptanmıştır. Hanse ve ark. (2016), İsveç’te içinde hemşirelerin de olduğu sağlık 

çalışanları ile yapmış olduğu çalışmada; hizmetkar liderliğin tüm alt boyutları ile lider-

üye etkileşimi arasında anlamlı ilişki saptarken, en güçlü ilişkinin alçakgönüllülük ve 

güçlendirme alt boyutu arasında olduğunu belirtmiştir. Güçlendirme, alçakgönüllülük ve 

sorumlu yöneticiliğin (stewardship) lider-üye etkileşiminin %55’ini açıkladığı 

saptanmıştır (Hanse ve ark., 2016).  

Uğurluoğlu ve ark., (2015) sağlık çalışanlarının hizmetkar liderlik algılarının 

lider-üye etkileşimi ile örgütsel güven üzerine etkisini araştırdığı çalışmasında; algılanan 

hizmetkar liderlik düzeyini orta düzeyde saptarken, hizmetkar liderlik ile lider-üye 

etkileşimi ve örgütsel güvenin alt boyutları arasında pozitif ve anlamlı ilişki saptamıştır. 

Örgev ve Sütlü (2018) hemşirelerle yaptığı çalışmada hizmetkar liderliğin örgütsel iklimi 

etkilemediği fakat örgütsel bağlılık üzerinde pozitif ve anlamlı ilişkisi olduğunu 

saptamıştır. Özer (2019), hemşirelerin hizmetkar liderlik tarzları ile performanslarını 

incelediği çalışmasında hizmetkar liderlik düzeyini orta düzeyde saptayarak hizmetkar 

liderlik ile çalışan performansı arasında pozitif ve anlamlı ilişki olduğunu bulmuştur.  
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2.4. Yenilikçi Davranış ve İş Performansı Arasındaki İlişki 
Ulusal ve uluslararası literatürde yenilikçilik ve iş performansı arasındaki ilişkiye 

yönelik birçok araştırma yapılmış olmasına karşın hemşirelerde bu iki değişken 

arasındaki ilişkiyi inceleyen çalışmaya ulaşılamamıştır. 

Aryee ve ark (2012) Çin’ de telekominikasyon şirketinde, yenilikçi davranış ile 

görev performansı arasındaki ilişkiye yönelik araştırmasında; yenilikçi davranış ve görev 

performansı arasında pozitif yönlü bir ilişki olduğu sonucuna ulaşmışlardır. Leong ve 

Rasli (2014) Malezya’ da otomotiv sektöründe yenilikçi davranış ile performans arasında 

güçlü bir ilişki olduğunu, iş performansı düzeyinin yenilikçi davranış düzeyi ve 

demografik özellikler ile belirlenebileceğini belirtmişlerdir. Afsar ve ark. (2015) Çin’ de 

çoklu organizasyonlar ile yapmış oldukları çalışmada; çalışanların yenilikçi davranış ve 

iş performansı düzeylerini yüksek saptarken yenilikçi davranışın iş performansı üzerine 

pozitif etkisi olduğunu ortaya koymuşlardır. Shanker ve ark. (2017), Malezya’ da 

yöneticiler ile yapmış olduığu çalışmada, yenilikçi davranışın yenilikçi örgütsel iklim ile 

performans üzerinde aracı rolü olduğunu saptamıştırlar. 

Acar ve Acar (2012), sağlık sektöründe yenilikçilik ve örgütsel kültürün iş 

performansı üzerine olumlu etkisi olduğunu saptamıştır. Özmutaf ve ark. (2015), gıda 

sektöründe çalışan kadın yöneticiler ile yapmış oldukları çalışmada; yöneticilerin 

kendilerini yenilikçi olarak değerlendirdiği ve yöneticilerin misyon ve vizyon sahibi 

olma, kariyer gelişimine olanak sağlama, fırsatları cesurca değerlendirme, uzlaştırıcı, 

bilinçli, yaratıcı, çözüm odaklı, yenilikçiliğe açık olmanın iş performansları üzerinde 

anlamlı ve pozitif etkisi olduğunu saptamıştır. Pelenk (2017), teknoloji sektöründeki 

çalışmasında bireysel yenilikçilik ve iş performans düzeylerini yüksek saptayarak 

bireysel yenilikçilik davranışlarından “fikir önderliği” ve “risk alma” alt boyutlarının iş 

performansı üzerine anlamlı ve pozitif; “değişime direnç” alt boyutunun ise anlamlı ve 

negatif etkiye sahip olduğunu belirtmiştir. Odacıoğlu ve ark. (2018), bir üniversite 

hastanesi idari personeli ile yapmış olduğu çalışmada, örgütsel yenilikçilik düzeyi ile 

algılanan performans arasında anlamlı ve güçlü bir ilişki tespit etmiştir.  

2.5. Hizmetkar Liderlik ve Yenilikçi Davranış Arasındaki İlişki 
Yenilikten beklenen sonucun alınması büyük oranda doğru bir yenilik stratejisinin 

belirlenip uygulanmasıyla ilişkili olup her yönetimsel faaliyette olduğu gibi yenilik 

stratejisinin belirlenmesi ve uygulanmasında da liderlik kilit rol oynamaktadır (Bozkurt 
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ve Göral, 2013). Hemşirelerin liderlik anlayışının merkezinde samimiyet, anlayış, 

özendirme, dinleme, empati ve karşılıklı güven oluşturma yer almaktadır (Serinkan ve 

İpekçi, 2005). 

Sun ve ark. (2016) Çin’ de çeşitli sektörlerde yürütmüş oldukları çalışmada; 

hizmetkar liderlik davranışının yenilikçilik davranış üzerinde pozitif ve anlamlı ilişkisini 

saptamış, bu ilişkide hem yüksek hem düşük düzeyde performans kontrolünün pozitif 

yönde moderatör etkisinin olduğunu, fakat yüksek düzeyde performans kontrolünün bu 

ilişkiyi daha güçlendireceğini saptamışlardır. Erkutlu ve Chafra (2015) hizmetkar liderlik 

ile yenilikçi uygulama davranışı arasındaki ilişkinin, çalışanın yetkilendirme ve yaratıcı 

rol kimlikleri yüksek olduğu zamanlarda daha güçlü olduğunu saptamıştır. Baykal ve ark. 

(2018) beyaz yakalılar ile yapmış olduğu çalışmasında; hizmetkar liderliğin çalışanlar 

üzerinde güçlendirme ve şükran duygularını artırarak yenilikçilik ve örgüt performans 

düzeyini artırdığını bulmuşlardır. Çolak ve Çetin (2015), mobilyacılık sektöründe görev 

yapan orta kademe yöneticilerin hizmetkar liderlik anlayışı ile girişimcilik eğilimleri 

arasında pozitif yönlü ve zayıf düzeyde anlamlı bir ilişki belirlemiştir. 

Neubert ve ark. (2016) yönetici hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışının 

çalışanların yaratıcı davranışları üzerindeki etkisinde örgütsel yapının moderatör etkisi 

olduğunu saptamıştır. Bu araştırma sonuçları ile birlikte hemşire örnekleminde diğer 

liderlik yaklaşımları ve yönetici desteği ile yenilikçi davranış arasındaki ilişkiyi inceleyen 

çalışmalar mevcuttur (Amo, 2006; Xerri, 2013; Massod ve Afsar, 2017; Afsar ve Masood, 

2018; Wang ve ark., 2019; Sönmez ve Yıldırım, 2019). Xerri (2013) ise, lider-üye 

etkileşimi ile hemşirelerin yenilikçi davranışları arasında algılanan örgütsel desteğin 

aracılık rolü olduğunu bulmuştur. Masood ve Afsar (2017), transformasyonel liderliğin, 

psikolojik güçlendirmeyi pozitif etkilediği, bunun sırasıyla bilgi paylaşımı ve içsel 

motivasyonu birlikte etkileyerek hemşirelerin yenilikçi davranışlarını arttırdığını 

saptamıştır. Afsar ve Masood (2018), yöneticilerin destekleyici ve dönüşümcü liderlik 

tarzlarının, yöneticiye olan güveni arttırarak hemşirelerin yenilikçi davranışlarını artırdığı 

saptanmıştır. Wang ve ark. (2019), kapsayıcı (inclusive) liderliğin sorumlu hemşirelerin 

yenilikçi davranışları ve işle bütünleşmesi ile pozitif ilişkisini saptamıştır. Sönmez ve 

Yıldırım (2019), örgütün yenilik ikliminin ve yönetici desteğinin hem otonomi hem de 

yenilikçi davranış üzerinde pozitif ve anlamlı bir etkiye sahip olduğu saptamıştır. 
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2.6. Hizmetkar Liderlik ve İş Performansı Arasındaki İlişki 
Yöneticilerin hizmetkar liderlik davranışlarını olumlu ve çekici bulan çalışanların 

liderlerini ahlaki yönleri kadar iş odaklı davranışlarını da rol model aldıkları, hizmetkar 

liderlik tarzı ile kendilerini güvenli bir çalışma ortamında hissettikleri, gelişimleri için 

motive oldukları ve daha yüksek performans gösterdikleri belirtilmektedir (Hu ve Liden, 

2011). Özer (2019), İstanbul’ da bir devlet hastanesinde çalışan hemşire yöneticilerin 

hizmetkâr liderlik davranışlarını orta seviyede ve çalışanların performans algılarının ise 

ortalamanın biraz üzerinde olduğun saptamış, hizmetkâr liderlik ile çalışan performansı 

arasında pozitif ve yüksek düzeyde anlamlı ilişki tespit etmiştir.  

Hizmetkar liderlik ile iş performansı arasındaki ilişkiyi inceleyen çalışmaların 

çoğunlukla sağlık alanı dışında yapıldığı görülmektedir. Couldhary ve ark. (2012) 

Pakistan’ da hizmet sektöründe yaptıkları çalışmada; hizmetkar liderlik ile performans 

düzeylerini orta düzeyde saptamıştır. Aynı çalışmada, hizmetkar liderliğin performans 

üzerine orta derecede ve pozitif yönde ilişkisi ve dönüşümcü liderliğin hizmetkar 

liderlikten daha fazla performans üzerinde etkisi olduğunu saptamıştır. Liden ve ark. 

(2014), Amerika’da zincir restaurant şirketinde yapmış olduğu çalışmasında; hizmetkar 

liderlik ve performans düzeylerini yüksek seviyede, hizmetkar liderlik ile çalışanların 

birim içi performansları arasında pozitif ve anlamlı bir ilişki olduğunu saptamıştır. Wang 

ve ark., (2014) Çin’de bankacılık sektöründe yöneticilerin hizmetkar liderlik davranışları 

ile çalışanların rol ve ekstra-rol performans düzeylerinin yüksek olduğunu, yöneticilerin 

hizmetkar liderliğinin çalışanın rol ve ekstra rol performansı üzerinde olumlu etkisi 

olduğunu saptamıştır. Chiniara ve Bentein (2016), Kanada’da teknoloji firmasında 

yapmış olduğu çalışmada, çalışanlar yöneticilerinin hizmetkar liderlik düzeyini yüksek 

olarak belirtmiş, aynı zamanda hizmetkar liderliğin çalışanın iş performansına etkisinde 

otonomi ve yetkinlik gereksinimini karşılayan doyumunun aracılık etkisi olduğu 

saptamıştır. Chiniara ve Bentein (2017), Kanada’da 67 ayrı görev takımı ile yapmış 

olduğu çalışmasında hizmetkar liderlik ve takım performans düzeyini yüksek saptarken 

ekip üyeleri arasındaki uyumun hizmetkar liderlik ile takım performansına aracılık 

etkisini ortaya koymuştur. Stolberger ve ark. (2019) Amerika’da üç farklı şirkette 

hizmetkar liderliğin çalışan performansına olan etkisini araştırdığı çalışmada; hizmetkar 

liderlik ile performans arasında pozitif bir ilişki olduğunu, motivasyonun bu ilişkide 

aracılık rolü olduğunu saptamıştır.  
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Türkiye’de de hizmetkar liderlik ile iş performansı arasındaki ilişkiyi inceleyen 

çalışmalar son yıllarda artmaktadır. Zehir ve ark. (2013), eğitim sektöründe yapmış 

oldukları çalışmada; yöneticilerin hizmetkar liderlik davranışı ile çalışanların iş 

performans düzeylerini yüksek saptamış, hizmetkar liderlik ile iş performansı arasında 

anlamlı ve pozitif ilişki bulunmuştur. Satır (2017), mobilya sektöründe yapmış olduğu 

çalışmasında; hizmetkar liderlik algısının orta düzeyde, görev ve iş performanslarının ise 

ortalamanın biraz üzerinde ve hizmetkar liderlik ile görev performansı arasında pozitif ve 

zayıf yönlü ilişki olduğunu saptamıştır. Baykal ve ark. (2018), beyaz yakalılar ile yapmış 

oldukları çalışmada, hizmetkar liderliğin takipçilerinde güçlendirme ve şükran 

duygularını artırarak kurumdaki yenilik ve performans düzeyleri ile pozitif ve anlamlı 

ilişki olduğunu saptamıştır. 
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3. GEREÇ VE YÖNTEM 

3.1. Araştırmanın amacı ve tipi   
Tanımlayıcı ve ilişki arayıcı nitelikte olan bu çalışma, yönetici hemşirelerin 

hizmetkar liderlik özelliklerinin hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş performanslarına 

etkisini belirlemek amacıyla gerçekleştirildi.  

Araştırma Soruları  

1. Hemşirelerin yenilikçi davranışları hangi düzeydedir? 

2. Hemşirelerin iş performansı hangi düzeydedir? 

3. Hemşirelerin yönetici hemşirelerinin hizmetkar liderliğine ilişkin algıları hangi 

düzeydedir? 

4. Bağımsız değişkenlere göre hemşirelerin yenilikçi davranışları arasında fark var 

mıdır?   

5. Bağımsız değişkenlere göre hemşirelerin iş performansı arasında fark var mıdır?   

6. Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliği ile hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş 

performansları arasında ilişki var mıdır? 

7. Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliği ve bağımsız değişkenlerinin hemşirelerin 

yenilikçi davranışları üzerine etkisi var mıdır? 

8. Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliği ve bağımsız değişkenlerinin hemşirelerin iş 

performansları üzerine etkisi var mıdır? 

9. Hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş performansları üzerine etkisinde yönetici 

hemşirelerin hizmetkar liderliği düzenleyici etkisi var mıdır? 

 

 

Şekil 3-1: Araştırmanın Kavramsal Çerçevesi 
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3.2. Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın evrenini, İstanbul Avrupa yakasında bulunan kamuya bağlı bir 

üniversite hastanesi ve iki eğitim ve araştırma hastanesinde (EAH) çalışan hemşireler 

oluşturdu (N=1474). Gelişigüzel örnekleme yöntemi ile veri toplama dönemi içinde aktif 

olarak çalışan hemşirelere (izinli ve raporlu olan hemşireler hariç) veri toplama araçları 

dağıtıldı ve doldurulduktan sonra araştırmacı tarafından geri toplandı. Elde edilen veri 

toplama araçlarının 56 tanesi eksik doldurulduğu için geçersiz kabul edildi. Sonuç olarak, 

araştırmanın örneklemini 885 hemşire oluşturdu (n=885, geri dönüş oranı %50).  

3.3. Veri Toplama ve Veri Toplama Araçları 
Araştırmanın verileri, hemşirelerin demografik bilgilerini içeren sorulardan 

oluşan Tanıtıcı Bilgi Formu, Hizmetkar Liderlik Ölçeği, Bireysel Yenilikçilik Ölçeği ve 

Görev Performans Ölçeği ile Eylül- Aralık 2017 tarihleri arasında toplandı. 

3.3.1. Tanıtıcı Bilgi Formu 
Bu formda, hemşirelerin demografik özelliklerini sorgulayan yaş, cinsiyet, 

öğrenim düzeyi, medeni durum, çalıştığı kurum, çalıştığı birim, çalıştığı kurumda çalışma 

süresi ve meslekte toplam çalışma süresini sorgulayan 9 soru yer aldı. 

3.3.2. Hizmetkar Liderlik Ölçeği (HLÖ) 
Dennis ve Bocernea (2006) tarafından 7 alt boyut ve 71 madde olarak geliştirilen 

orijinal ölçek, Patterson (2003) tarafından 7 alt boyut ve 29 maddelik ölçek haline 

dönüştürülmüştür. Ölçeğin Türkçe geçerlik ve güvenirlik çalışması Aslan ve Özata 

(2011) tarafından sağlık çalışanları üzerinde yapılmıştır. Ölçeğin Türkçe formu 5’li Likert 

yanıtlanan (1=Kesinlikle katılmıyorum, 5= Kesinlikle katılıyorum), 5 alt boyut ve 14 

sorudan oluşmaktadır.  Ölçeğin Türkçe formunun Cronbach alfa değerleri Sevgi boyutu 

için 0,91, Güçlendirme boyutu için 0,92, Vizyon boyutu için 0,92, Fedakârlık boyutu için 

0,92, Güven boyutu için 0,93 ve tüm ölçek için 0,97 olarak hesaplanmış ve ileri düzeyde 

güvenilir olduğu görülmüştür. Ölçeğin Türkçe formunun kullanımı için geçerlik ve 

güvenirlik yapan yazardan e-posta ile izin alındı. Bu çalışmada, ölçek toplamında 

Cronbach alfa değeri 0,96 olarak, alt boyutlarında ise sevgi alt boyutunda 0,93, 

güçlendirme alt boyutunda 0,92, vizyon alt boyutunda 0,91, fedakarlık alt boyutunda 0,91 

ve güven alt boyutunda 0,93 olarak saptandı. 
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3.3.3. Bireysel Yenilikçilik Ölçeği (BYÖ) 
Bireysel Yenilikçilik Ölçeği, bireylerin genel yenilikçiliğini değerlendirmek 

amacıyla Hurt, Joseph ve Cook tarafından 1977 yılında geliştirilmiştir. Ölçeğin 20 

ifadeden oluşan orijinal formunun güvenirlik katsayısı 0,89 olarak belirtilmiştir. Tek 

boyutlu olan ve 5’li Likert olarak yanıtlanan (1=Kesinlikle katılmıyorum, 5= Kesinlikle 

katılıyorum) ölçeğin sekiz maddesi negatif maddelerdir. Ölçekten alınan puana göre 

bireyin yenilikçiliği kategorize edilmekte ve puan 80’in üstünde ise “yenilikçi”, 69-80 

arasında ise “öncü”, 57-68 arasında ise “sorgulayıcı”, 46-56 arasında ise “kuşkucu” ve 46 

puanın altında “gelenekçi” olarak değerlendirilmektedir. Pozitif maddelerden elde edilen 

puandan, negatif maddelerden elde edilen puan çıkarıldıktan sonra elde edilen puana 42 

puan eklenerek ölçek toplam puanı hesaplanmaktadır. Toplam ölçekten en düşük 14, en 

yüksek ise 94 puan alınmaktadır (Sarıoğlu Kemer ve Altuntaş, 2014).  

Türkçe geçerlik ve güvenirliği Sarıoğlu Kemer ve Altuntaş (2014) tarafından 

hemşirelerle yapılmış, iki maddesi çıkarılan ölçeğin Türkçe formu son haliyle 18 

maddeden ve üç boyuttan (fikir önderliği, değişime direnç ve risk alma) oluşmaktadır 

(Sarıoğlu Kemer ve Altuntaş, 2014). Ölçekten elde edilen puanlar, >82 puan yenilikçi, 

75-82 puan öncü, 66-74 sorgulayıcı, 58-65 kuşkucu ve <57 gelenekçi olarak kategorize 

edilmektedir. Türkçe uyarlanan ölçekte, alt boyut ve toplam ölçek puanları negatif 

maddeler (7 adet, 5,6,9,12,13,15,18) ters kodlandıktan sonra hesaplanmakta, ölçek 

toplamından en düşük 18, en yüksek ise 90 puan alınmaktadır (Sarıoğlu Kemer ve 

Altuntaş, 2014). Ölçeğin Türkçe formunun kullanımı için geçerlik ve güvenirlik 

çalışmasını yapan yazardan e-posta ile izin alındı. Ölçeğin Cronbach alfa katsayısı alt 

boyutlarda 0,72-0,80 arasında değişmekte iken toplam ölçekte 0,82 saptanmıştır (Sarıoğlu 

Kemer ve Altuntaş, 2014). Bu çalışmada, toplam ölçek Cronbach alfa değeri 0,81 olarak 

saptandı. Alt boyutların Cronbach alfa değerleri ise, fikir önderliği alt boyutunda 0,85, 

değişime direnç alt boyutunda 0,85 ve risk alma alt boyutunda 0,79 olarak hesaplandı. Bu 

çalışmada, değişkenler arası ilişkide toplam puan üzerinden değerlendirilme yapılması 

amacıyla, ölçek alt boyutları üzerinden değerlendirme yapılmadı, yalnızca toplam puan 

üzerinden değerlendirme yapıldı. Aynı zamanda bireysel yenilikçilik düzeyi puanlara 

göre kategorize edilmedi.   
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3.3.4. Görev Performansı Ölçeği (GPÖ) 
İş performansını değerlendirmek için Goodman ve Svyantek’in (1999) 

çalışmalarında kullandıkları görev ve bağlamsal performansı ölçen ölçeğin kendileri 

tarafından geliştirilen 9 maddeden oluşan Görev Performansı alt boyutu kullanıldı. Görev 

performansı (task-based job performance) olarak adlandırılan 9 maddeden oluşan ölçek 

7’li Likert tipinde (1=Kesinlikle katılmıyorum, 7=Kesinlikle katılıyorum) 

yanıtlanmaktadır. Görev performansını ölçen maddeler, yöneticinin çalışanın 

performansını değerlendirmek için kullanılmıştır.  

Ölçek, Görev Performansı Ölçeği olarak Türkiye’de sosyal bilimler alanında 

birçok Türkçe yayında çalışanın kendi performansını değerlendirmede kullanılmıştır. Bu 

yayınların içeriğinde dil geçerliliğinin yapıldığına ilişkin bilgiye ulaşılamadı. Bağcı 

(2014) çalışmasında, Türkçe olarak kullanılan ölçeğin yapı geçerliliğini test etmiş, 

ölçeğin Cronbach alfa değeri 0,88 olarak belirtmiştir. Ölçeğin dil ve kapsam geçerliliğini 

yapmak amacıyla ölçeği geliştiren yazardan izin alındı. Ölçeği geliştiren yazar tarafından 

ölçek maddelerine iyelik eki eklenerek çalışanın kendisinin performansını 

değerlendirecek şekilde değiştirilebileceği belirtildi. 

3.3.4.1. Dil Geçerliği 
Ölçeğin dil geçerliliğinde ISPOR (International Society for Pharma economics 

and Outcome Research) Kılavuzu’nda önerilen adımlar izlendi (Wild ve ark., 2005). 

Orijinali İngilizce olan ölçek bağımsız iki uzman tarafından Türkçe’ye çevrildi. 

Türkçe’ye çevrilmiş iki ölçek araştırmacılar tarafından değerlendirilerek tek bir metin 

haline getirildi, sonrasında bir bağımsız bir çevirmen tarafından İngilizce’ye yeniden geri 

çevrildi. İngilizce’ye geri çevirilen ölçek maddeleri ile orijinal ölçek maddeleri 

araştırmacılar tarafından karşılaştırıldı.  

3.3.4.2.  Kapsam Geçerliği 
Ölçeğin Türkçe anlaşılırlığının değerlendirilmesi ve kapsam geçerliliği için sekiz 

uzmandan uzman görüşü alındı. Her bir uzman, ölçek maddelerini Davis Tekniği’ne göre 

4’lü Likert dereceleyerek (1=uygun değil, 4=uygun) değerlendirdi. Ölçeğin kapsam 

geçerliliğini belirlemek için hesaplanan Kapsam Geçerliliği Indeksi’nin 0,87-1 arasında 

değiştiği belirlendi. Bu değer, kabul edilen değerin (>0,80) üzerinde olup ölçeğin kapsam 

geçerliliği olduğunu gösterdi (Davis, 1992). 



 24 

3.3.4.3. Doğrulayıcı Faktör Analizi Sonuçları 
Ölçeğin daha önceden tanımlanan tek faktörlü yapısının bir model olarak 

doğrulanıp doğrulanmadığını test etmek üzere Doğrulayıcı Faktör Analizi yapıldı. 

Ölçeğin doğrulayıcı faktör analizine ilişkin uyum indeksleri ve referans değerleri Tablo 

3-1’ de gösterildi. Modelin sonuçları incelendiğinde, uyum indekslerinin iyi uyum 

gösterdiği belirlendi (Schermelleh-Engel ve ark., 2003). Şekil 3-2’de ölçeğin Doğrulayıcı 

Faktör Analizine ilişkin yol diyagramı sunuldu. 

Tablo 3-1: Doğrulayıcı Faktör Analizine Ait Uyum İndeksleri 

Uyum 
İndeksleri  

İyi Uyum Kabul Edilebilir Uyum Elde edilen Sonuç 

RMSEA 0 ≤ RMSEA ≤ 0,05 0,05 < RMSEA ≤  0,08 0,047 İyi 
NFI 0,95 < NFI ≤ 1 0,90 ≤ NFI < 0,95 0,993 İyi 
TLI 0,97 < TLI ≤ 1 0,95 ≤ TLI ≤ 0,97 0,990 İyi 
CFI 0,97 ≤  CFI ≤ 1 0,95 ≤ CFI < 0,97 0,995 İyi 
IFI 0,97 < IFI ≤ 1 0,95 ≤ IFI ≤ 0,97 0,995 İyi 

SRMR 0 ≤ SRMR ≤ 0,05 0,05 <  SRMR ≤ 0,10 0,013 İyi 
GFI 0,95 ≤ GFI ≤ 1 0,90 ≤ GFI < 0,95 0,987 İyi 

AGFI 0,90 ≤ AGFI ≤ 1 0,85 ≤ AGF I < 0,90 0,968 İyi 
RFI 0,90 < RFI ≤ 1 0,85 ≤ RFI ≤ 0,90 0,985 İyi 

χ2 /df        0 ≤   χ2 /df ≤  2                    2 < χ2 /df ≤ 3 2.962 İyi 

 

Şekil 3-2: Görev Performansı Ölçeği’nin Doğrulayıcı Faktör Analizine İlişkin Yol 
Diyagram 
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3.3.4.4. Güvenirlik Analizi   
Ölçeğin zamana göre değişmezliğini belirlemek üzere test- tekrar test analizi 

yapıldı. Ölçek, iki hafta ara ile 30 hemşireye iki kez uygulandı. İki ölçüm arasındaki ilişki 

sınıf içi korelasyon katsayısı (ICC) ile değerlendirildiğinde, pozitif yönlü, anlamlı ve 

yüksek olduğu bulundu (p<0,001). ICC’nin >0,75 olmasının iyi güvenirliği gösterdiği 

belirtilmektedir (Koo ve Lii, 2016). Ölçeğin iç tutarlılığını gösteren Cronbach alfa 

katsayısı ise 0,94 olarak saptandı (Tablo 3-2). 

Tablo 3-2: Görev Performansı Ölçeğinin Test-Tekrar Test Sonuçları (n=30) 

 
Test Tekrar 

Test ICC 
95% CI 

p Alt 
Limit 

Üst 
Limit 

Ort ±SS Ort ±SS     

Görev Performansı 6,37±0,7 6,40±0,6 0,861 0,729 0,931 0,000* 
**p<0,001 

3.4. Araştırmanın Etik Yönü 
Araştırmanın uygulanması için Haseki Eğitim ve Araştırma Hastanesi Klinik 

Araştırmalar Etik Kurulu’na (Tarih: 08.02.2017, Karar No: 432) ve hastane yönetimlerine 

başvurularak etik onay ve kurum izinleri alındı. Hemşirelere çalışma hakkında bilgi 

verildi, Bilgilendirilmiş Onam Formu okutuldu ve imzalatıldı. Ölçeklerin kullanım izni 

için orijinal ölçek yazarlarından veya Türkçe geçerlik ve güvenirlik çalışmasını yapan 

yazarlardan e-posta ile izin alındı. 

3.5. Verilerin Analizi 
Verilerin istatistiksel analizinde NCSS (Number Cruncher Statistical System) 

2007 (Kaysville, Utah, USA) programı kullanıldı. Görev Performansı Ölçeğinin 

doğrulayıcı faktör analizinde LISREL 8.80 (Lincolnwood, Illinois, USA) programı 

kullanıldı. Görev performansı ölçeğinin geçerlik ve güvenirlik analizinde, kapsam 

geçerliliğinde Davis Tekniği, değişmezliğini belirlemek için test-tekrar test analizi, iki 

ölçüm arası ilişkinin değerlendirilmesinde ICC, güvenirlik analizinde ise Cronbach alfa 

katsayısı kullanıldı. Tanımlayıcı istatistikler; kategorik değişkenler için sayı ve yüzde, 

sayısal değişkenler için ortalama, standart sapma, minimum, maksimum, medyan olarak 

verildi. Sayısal değişkenler, Shapiro Wilks değerlerine göre normal dağılım koşulunu 

sağlanmadığından bağımsız iki grup karşılaştırmaları Mann Whitney U testi ile, ikiden 
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çok grup karşılaştırmaları Kruskal Wallis testi ile yapıldı. İkiden çok grupta alt grup 

analizleri Mann Whitney U testi ile yapılıp Bonferroni düzeltmesi ile yorumlandı. Sayısal 

değişkenler arası ilişkiler parametrik test koşulu sağlanmadığından Spearman Korelasyon 

Analizi ile incelendi.  

Yöneticilerin hizmetkar liderliğinin hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş 

performansı üzerine etkilerinin incelenmesi amacıyla lineer regresyon analizi yapıldı. 

Hemşirelerin yenilikçi davranışlarının iş performansı üzerine etkisinde yöneticilerin 

hizmetkar liderliğin düzenleyici etkisini incelemek amacıyla hiyerarşik regresyon analizi 

yapıldı. İstatistiksel anlamlılık p<0,05 olarak kabul edildi. 

3.6. Araştırmanın Sınırlılıkları 
 

Çalışma koşulları ve örgütsel kültür araştırmamızdaki değişkenleri etkileyebileceği 

için araştırmanın yalnızca bir şehirde ve yalnızca kamu hastanelerinde yapılmış olması 

bir sınırlılık olarak değerlendirilebilir. Bununla birlikte, verilerin öz bildirime dayalı 

olarak toplanması sonuçların olduğundan daha farklı olmasına neden olmuş olabilir.   
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4. BULGULAR 

Araştırmanın bulguları bu bölümde aşağıda belirtilen başlıklar altında sunuldu: 

4.1.  Hemşirelerin Demografik ve Çalışma Özelliklerine İlişkin Bulgular 

4.2.  Ölçeklerin Tanımlayıcı Bulguları 

4.3.  Bağımsız Değişkenlere Göre Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarının 

Karşılaştırılmasına İlişkin Bulgular 

4.4. Bağımsız Değişkenlere Göre Hemşirelerin İş Performanslarının 

Karşılaştırılmasına İlişkin Bulgular 

4.5.  Ölçek Puan Ortalamaları Arasındaki Korelasyonlara İlişkin Bulgular 

4.6. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin Yenilikçi 

Davranışları Üzerine Etkisine İlişkin Bulgular  

4.7. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin İş 

Performansları Üzerine Etkisine İlişkin Bulgular 

4.8. Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarının İş Performansları Üzerine Etkisinde 

Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Düzenleyici Etkisine İlişkin Bulgular 

4.1. Hemşirelerin Demografik ve Çalışma Özelliklerine İlişkin Bulgular 

Tablo 4-1: Hemşirelerin Demografik Özelliklerinin Dağılımı (N=885) 

  n % 
Cinsiyet Kadın 803 90,7 

Erkek 82 9,3 
Yaş 18-25 yaş  170 19,2 

26-40 yaş  534 60,3 
41 yaş ve üzeri 181 20,5 

Öğrenim düzeyi  SML 81 9,2 
Ön Lisans 165 18,6 
Lisans 
Yüksek Lisans 
Doktora  

506 
131 
2 

57,2 
14,8 
0,2 
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Hemşirelerin demografik özelliklerinin dağılımına ilişkin bulgular Tablo 4-1’de 

sunuldu. Buna göre, bu çalışmanın örneklemini %90,7’si (n=803) kadın ve %9,3’ü (n=82) 

erkek olmak üzere toplam 885 hemşire oluşturdu. Hemşirelerin %60,3’ünün 26-40 yaş 

grubunda olduğu ve  %57,2’sinin lisans mezunu olduğu belirlendi (Tablo 4-1). 

Hemşirelerin çalışma özelliklerinin dağılımına ilişkin bulgular Tablo 4-2’de 

sunuldu. Buna göre, hemşirelerin %60,2’si EAH’da ve %92,2’si hemşire olarak 

çalışmaktadır. Hemşirelerin %53’ünün birimde çalışma yılı 1-5 yıl olup, %31’inin 16 yıl 

ve üzeri yıl meslek deneyimi bulunmaktadır. Hemşirelerin %56,2’si servislerde, 

çoğunlukla (%66,2) vardiyalı olarak çalışmakta olup birimdeki yöneticisi ile çalışma yılı 

ortalaması 3,59±4,14’dür (Tablo 4-2).  

 

Tablo 4-2: Çalışma Özelliklerine İlişkin Bulgular (N=885) 

  n %  
Çalışılan kurum  Üniversite Hastanesi  352 39,8  
 EAH (toplam) 533 60,2  
 EAH-1 282 31,9  
 EAH-2 251 28,4  
Görev Yönetici hemşire  69 7,8  
 Hemşire 816 92,2  
Birim  Servis 497 56,2  

Poliklinik  69 7,8  
Ameliyathane 128 14,5  
Acil  72 8,1  
YBÜ 104 11,8  
Yönetim  15 1,7  

Hemşirelikte çalışma süresi  <5 yıl 249 28,1  
 6-10 yıl 234 26,4  
 11-15 yıl 128 14,5  
 16 yıl ve üzeri 274 31,0  
Birimdeki çalışma yılı  
 

1-5 yıl 469 53,0  
6-10 yıl 234 26,4  
11-15 yıl  90 10,2  
16 yıl ve üzeri 92 10,4  

Çalışma şekli Sürekli gündüz 277 31,3  
Sürekli gece 22 2,5  

 Vardiya 586 66,2  
  Min-Maks Ort±SS 

Birimdeki yönetici ile çalışma süresi    0-30 3,59±4,14  
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4.2. Ölçeklerin Tanımlayıcı Bulguları 

Tablo 4-3: Ölçeklerin Tanımlayıcı Bulguları 

  Min Maks Ort±SS 
 Sevgi 3 15 11,5±2,8 
 Güçlendirme 3 15 11,6±2,8 

HLÖ Vizyon 3 15 10,7±3,0 
 Fedakarlık 2 10 6,2±2,3 
 Güven 3 15 11,2±3,0 
 Toplam Puan  14 70 51,3±12,3 
 Fikir önderliği 6 30 23,4±3,9 

BYÖ Değişime direnç 5 25 17,1±4,7 
 Risk alma 4 20 16,5±2,4 
 Toplam Puan 28 90 66,8±9,1 

GPÖ Toplam Puan 1 7 5,9±1,0 

 

Tüm ölçeklere ait alt boyut ve toplam puan ortalamaları Tablo 4-3’de sunuldu. 

HLÖ toplam puan ortalaması 51,3±12,3 olarak saptandı. Alt boyutlar kendi arasında 

değerlendirildiğinde, en yüksek ortalama güçlendirme alt boyutunda (11,6±2,8) olup, onu 

sırasıyla sevgi (11,5±2,8), güven (11,2±3,0), vizyon (10,7±3,0) alt boyutları izledi. Alt 

boyutlar arasında en düşük ortalamanın fedakarlık (6,2±2,3) alt boyutunda olduğu 

saptandı. BYÖ toplam puan ortalaması 66,8±9,1 olarak saptandı. Alt boyutlar kendi 

arasında değerlendirildiğinde, en yüksek ortalama fikir önderliği (23,4±3,9) olup, onu 

sırasıyla değişime direnç (17,1±4,7) ve risk alma (16,5±2,4) izledi. GPÖ puan ortalaması 

ise 5,9±1,0 olarak saptandı (Tablo 4-3). 
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4.3. Bağımsız Değişkenlere Göre Hemşirelerin Bireysel Yenilikçi Davranışlarının 
Karşılaştırılmasına İlişkin Bulgular 

Tablo 4-4: Bireysel Yenilikçilik Ölçeği Toplam Puan Ortalamalarının Hemşirelerin 
Demografik Özellikleri ile Karşılaştırılması (N=885)  

Değişkenler Ort±SS Medyan Test değeri p Fark 

Cinsiyet      

Kadın a 67,0±9,1 67 -2,304 10,021*  

Erkek b 64,5±8,7 65  

Yaş      

18-25a 64,9±7,9 64 13,771 20,001* a<b,c 

26-40b 67,0±9,5 67 

41-55c 67,8±8,9 68 

Öğrenim düzeyi  

SML+Ön lisansa 65,0±9,6 65 15,360 20,000* a<b,c 

Lisansb 67,2±8,5 67 

Lisansüstüc 68,4±9,9 69 
1Mann Whitney U Testi  2Kruskal Wallis Test   *p<0,05 

 

Hemşirelerin BYÖ toplam puan ortalamaları demografik özellikleri ile 

karşılaştırıldığında (Tablo 4-4), cinsiyet, yaş ve öğrenim düzeyi arasında anlamlı farklılık 

saptandı. Kadınların erkeklere göre BYÖ puan ortalamasının anlamlı olarak daha yüksek 

olduğu saptandı (p<0,05). Yaş gruplarına göre yapılan ikili karşılaştırmalarda, BYÖ puan 

ortalamalarının, 26-40 yaş ve 41-55 yaş grubunda olanlara göre anlamlı düşük olduğu 

bulundu (p<0,05). Öğrenim düzeyine göre yapılan ikili karşılaştırmalarda ise, SML ve ön 

lisans mezunu hemşirelerin puan ortalamalarının, lisans ve lisansüstü mezunu olanlara 

göre anlamlı düşük olduğu bulundu (p<0,05) (Tablo 4-4). 
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Tablo 4-5: Bireysel Yenilikçilik Ölçeği Toplam Puan Ortalamalarının Hemşirelerin 
Çalışma Özellikleri İle Karşılaştırılması (N=885) 

Değişkenler  Ort±SS Medyan Test değeri p Fark 

Hastane türü       

Üniversite 68,7±9,2 69 -5,511 10,000*  

EAH 65,5±8,8 65  

Meslekte toplam çalışma yılı 

1-5 yıla 65,1±8,3 64 

16,935 20,001* a<b,d 
6-10 yılb 67,4±10,0 67 

11-15 yılc 66,6±9,6 66 

15 yıl ve üzeri d 67,8±8,7 68 

Birimde çalışma yılı  

1-5 yıl 66,1±9,1 66 4,863 0,182  

6-10 yıl 67,8±9,5 67  

11-15 yıl 67,6±8,9 68,5  

15 yıl ve üzeri 66,6±8,2 67,5  

Görev      

Yönetici hemşire 68,9±7,7 69 -2,361 10,018  

Hemşire 66,6±9,2 66    

Birim      

Servisa 67,6±9,0 67    

Poliklinik ve yönetimb 67,4±10,3 68    

Ameliyathanec 65,2±9,5 64 15,233 0,004* e<a 

Acild 66,4±9,2 67    

YBÜe 64,7±7,8 65    

Çalışma şekli      

Sürekli gece  65,6±6,4 65    

Sürekli gündüz 66,9±9,2 68 1,386 20,500  

Vardiyalı  66,7±9,2 66,5    
1Mann Whitney U Testi 2Kruskal Wallis Test   *p<0,05 

 

Hemşirelerin BYÖ toplam puan ortalamalarının çalışma özellikleri ile 

karşılaştırıldığında (Tablo 4-5); hastane mülkiyetine, meslekte toplam çalışma yılına ve 

çalıştıkları birimlere göre anlamlı farklılık saptandı (p<0,05). Üniversite hastanesinde 

çalışan hemşirelerin BYÖ puan ortalamalarının EAH’ta çalışan hemşirelerden anlamlı 

olarak daha yüksek olduğu saptandı (p<0,05). Meslekte toplam çalışma yılına göre 
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yapılan ikili karşılaştırmalarda, 1-5 yıl çalışanların BYÖ puan ortalamalarının 6-10 yıl ve 

15 yıl ve üzeri çalışan hemşirelerin puan ortalamalarından anlamlı olarak düşük olduğu 

bulundu (p<0,05). Hemşirelerin çalıştıkları birimlere göre yapılan ikili karşılaştırmalarda 

ise, YBÜ’de çalışanların BYÖ puan ortalamalarının serviste çalışanlara göre anlamlı 

olarak daha düşük olduğu belirlendi (p<0,05). Hemşirelerin birimde çalışma yılı ve 

çalışma şekline göre BYÖ toplam puan ortalamaları arasında anlamlı farklılık bulunmadı 

(p>0,05) (Tablo 4-5). 

4.4. Bağımsız Değişkenlere Göre Hemşirelerin İş Performanslarının 
Karşılaştırılmasına İlişkin Bulgular 

Tablo 4-6: Görev Performansı Ölçeği Puan Ortalamalarının Hemşirelerin Demografik 
Özellikleri İle Karşılaştırılması (N=885) 

Değişkenler  Ort±SS  Medyan  Test değeri p Fark  
Cinsiyet  
Kadın  5,9±1,0  6 -1,454 10,146  

Erkek  6,1±1,1  6,3  
Yaş   
18-25a 6,0±0,9  6 11,365   
26-40b 5,9±1,1 6 20,003 c>a,b 
41-55c 6,1±0,8  6,1   
Öğrenim düzeyi  
SML+ Ön lisans 5,9±1,1  6 0,161 20,922 

 
 

Lisans 6,0±0,9  6 
Lisansüstü 5,9±1,1  6 

 1Mann Whitney U Testi  2Kruskal Wallis Test   *p<0.05 

 

Hemşirelerin GPÖ toplam ölçek puan ortalamaları demografik özellikleri ile 

karşılaştırıldığında (Tablo 4-6), cinsiyet ve öğrenim düzeyine göre anlamlı olarak 

farklılaşmadığı belirlendi (p>0,05) (Tablo 4-6). Yaş gruplarına göre ise GPÖ puan 

ortalamalarında anlamlı farklılık saptandı (p<0,05). Yapılan ikili karşılaştırmalarda, 41-

55 yaş grubunda olanların GPÖ puan ortalamalarının 18-25 ve 26-40 yaş grubundakilere 

göre anlamlı olarak yüksek olduğu belirlendi (p<0,05) (Tablo 4-6). 
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Tablo 4-7: Görev Performans Ölçeği Puan Ortalamalarının Hemşirelerin Çalışma 
Özellikleri İle Karşılaştırılması (N=885) 

Değişkenler   Ort±SS  Medyan  Test 
değeri 

P Fark  

Hastane türü  
Üniversitea  6,1±0,8  6 -3,183 10,001*  

EAHb  5,8±1,1  6 
Meslekte toplam çalışma yılı   
1-5 yıla  5,9±0,9  6 9,008 20,029* d>a,b,c 
6-10 yılb  5,8±1,1  6 
11-15 yılc  5,9±1,0  6 
16 yıl ve üzeri d  6,1±0,9  6,1 
Birimde çalışma yılı     
0-5 yıla  5,9±1,0 6 6,809 20,078  
6-10 yılb  5,9±1,0 6 
11-15 yılc  6,2±0,7 6,1 
15 yıl ve üzeri d  6,0±1,0 6 
Görev 
Yönetici hemşire  6,1±0,7  6 -0,304 10,761  
Hemşire   5,9±1,0  6 
Birim  
Servisa  6,0±0,9  6 

20,661 20,000* e<a 
b>d,e 

Poliklinik ve yönetimb  6,1±1,2  6,4 

Ameliyathanec  5,8±1,1  6 

Acild  5,8±0,9  6 

YBÜe  5,7±1,1  6 

Çalışma şekli 
Sürekli gece   6,0±0,6  6 0,938 20,626  
Sürekli gündüz  6,0±1,0  6 
Vardiyalı   5,9±1,0  6 

 1Mann Whitney U Testi  2Kruskal Wallis Test   *p<0,05 

 

Hemşirelerin GPÖ puan ortalamaları çalışma özellikleri ile karşılaştırıldığında 

(Tablo 4-7), hemşirelerin çalıştıkları hastanelerin mülkiyetine, görevine, birimde çalışma 

yılına ve çalışma şekline göre anlamlı olarak farklılaşmadığı belirlendi (p>0,05). GPÖ 

puan ortalamasının meslekte toplam çalışma yılına göre ise anlamlı olarak farklılaştığı, 

16 yıl ve üzeri çalışanların puan ortalamalarının 1-5 yıl, 6-10 yıl ve 11-15 yıl çalışanlardan 

anlamlı olarak yüksek olduğu bulundu (p<0,05). GPÖ puan ortalamasının hemşirelerin 

çalıştıkları birimlere göre anlamlı olarak farklılaştığı, serviste çalışan hemşirelerin GPÖ 

puan ortalamasının YBÜ’de çalışan hemşirelere göre anlamlı olarak daha düşük, 
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poliklinik ve yönetimde çalışanların GPÖ puan ortalamalarının acil ve YBÜ’de 

çalışanlara göre anlamlı olarak daha yüksek olduğu bulundu (p<0,05) (Tablo 4-7). 

4.5. Ölçeklerin Toplam Puan Ortalamaları Arasındaki Korelasyona İlişkin 
Bulgular 

 

Tablo 4-8: Ölçeklerin Toplam Puan Ortalamaları Arasındaki Korelasyon 

 HYÖ 
Toplam 
Puanı  

BYÖ 
Toplam 
Puanı 

GPÖ 
Toplam 
Puanı 

HYÖ Toplam Puanı  1   
BYÖ Toplam Puanı 0,130 1  
GPÖ Toplam Puanı  0,339* 0,438* 1 

Spearman Korelasyon Analizi  *p<0,05 

Bu çalışmada kullanılan ölçeklerin toplam puan ortamaları arasındaki korelasyon 

değerlerindirildiğinde (Tablo 4-8), BYÖ ve HLÖ toplam ölçek puan ortalamaları arasında 

ilişkinin anlamlı olmadığı saptandı (p>0,05). GPÖ puan ortalaması ile HLÖ toplam puan 

ortalaması arasında zayıf ilişki, BYÖ ile orta düzeyde ilişkili olduğu bulundu (p<0,05) 

(Tablo 4-8). 

4.6. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin Yenilikçi 
Davranışları Üzerine Etkisine İlişkin Bulgular  

Tablo 4-9: Hizmetkar Liderlik Ölçeği Puanı ve Kontrol Değişkenlerinin Bireysel 
Yenilikçilik Ölçeği Puanı Üzerine Etkisi 

 t p 
β 

(%95 Güven aralığı-GA) 
Alt limit-Üst limit 

(Sabit) 12,366 <0,001** 55,182 (46,424, 63,94) 
HLÖ 5,238 <0,001** 0,128 (0,080, 0,176) 
Yaş -0,762 0,446 -0,064 (-0,230, 0,101) 
Cinsiyet (Kadın) 1,120 0,263 1,182 (-0,889, 3,253) 
Görev (Hemşire) -1,099 0,272 -1,305 (-3,636, 1,025) 
Kurum (Üniversite hastanesi) 3,208 0,001** 2,068 (0,803, 3,333) 
Öğrenim düzeyi (Lisans) 2,953 0,003** 2,102 (0,705, 3,499) 
Öğrenim düzeyi (Lisansüstü) 3,060 0,002** 3,061 (1,098, 5,024) 
Mesleki deneyim (6-10 yıl) 2,285 0,023* 2,119 (0,299, 3,939) 
Mesleki deneyim (11-15 yıl) 1,646 0,100 2,226 (-0,428, 4,881) 
Mesleki deneyim (16 yıl ve üzeri) 2,338 0,020* 4,064 (0,653, 7,475) 
Çalışma şekli (Sürekli gündüz) -0,093 0,926 -0,185 (-4,072, 3,703) 
Çalışma şekli (Vardiyalı) 0,624 0,533 1,196 (-2,564, 4,956) 

Bağımlı değişken: BYÖ Toplam Puan



Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğinin hemşirelerin yenilikçi davranışları 

üzerine etkisinin incelenmesi amacıyla lineer regresyon analizi yapıldı. Modele BYÖ 

bağımlı değişken, HLÖ toplam puanı bağımsız değişken olarak dahil edildi. Yaş, cinsiyet, 

görev, kurum, öğrenim düzeyi, meslekte çalışma yılı ve çalışma şekli kontrol değişkenleri 

olarak modele eklendi. Elde edilen modelin istatistiksel olarak anlamlı olduğu ve modelde 

yer alan değişkenlerin BYÖ puanına ait varyansın %8,4’ünü açıkladığı saptandı 

(F=6,623, p<0,001, R²=0,084). 

Modelde HLÖ puanı, kurum, öğrenim düzeyi ve mesleki deneyim değişkenleri 

istatistiksel olarak anlamlı bir şekilde yer aldı (p>0,05) (Tablo 4-9). HLÖ puanında 

gerçekleşecek bir birimlik artışın BYÖ puanında 0,128 birimlik artışa neden olacağı 

saptandı [β (%95 GA)= 0,128 (0,080, 0,176), p<0,001]. Üniversite hastanesinde çalışma 

durumunun BYÖ puanını 2,068 düzeyinde arttıracağı saptandı [β (%95 GA)=2,068 

(0,803, 3,333), p=0,001]. Lisans mezunu olmanın BYÖ puanını 2,102 düzeyinde 

arttıracağı saptandı [β (%95 GA)= 2,102 (0,705, 3,499), p=0,003]. Lisansüstü eğitim 

almanın BYÖ puanını 3,061 düzeyinde arttıracağı saptandı [β (%95 GA)=3,061 (1,098, 

5,024), p=0,002]. Mesleki deneyimin 6-10 yıl arası olması durumunun BYÖ puanını 

2,119 düzeyinde, [β (%95 GA): 2.119 (0,299, 3,939), p=0.023], 16 yıl ve üzeri olmasının 

ise 4,064 düzeyinde arttıracağı saptandı [β (%95 GA)= 4,064 (0,653, 7,475), p=0,020] 

(Tablo 4-9). 

4.7. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin İş Performansları 
Üzerine Etkisine İlişkin Bulgular 

 

Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğinin hemşirelerin iş performansı üzerine 

etkisinin incelenmesi amacıyla Lineer Regresyon Analizi yapıldı. Modele GPÖ bağımlı 

değişken, HLÖ toplam puanı bağımsız değişken olarak dahil edildi. Yaş, cinsiyet, görev, 

kurum, öğrenim düzeyi, meslekte çalışma yılı ve çalışma şekli ise kontrol değişkenleri 

olarak modelde yer aldı. Elde edilen modelin istatistiksel olarak anlamlı olduğu ve 

modelde yer alan değişkenlerin GPÖ puanına ait varyansın %17,5’ini açıkladığı saptandı 

(F=15,432, p<0,001, R²=0,175). 
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Tablo 4-10: Hizmetkar Liderlik Ölçeği Puanı Ve Kontrol Değişkenlerinin Görev 
Performansı Ölçeği Puanı Üzerine Etkisi 

 t p 
β 

(%95 Güven aralığı-GA) 
Alt limit-Üst limit 

(Sabit) 10,176 <0,001** 4,650 (3,753, 5,546) 
HLÖ 12,310 <0,001** 0,031 (0,026, 0,036) 
Yaş 0,816 0,415 0,007 (-0,010, 0,024) 
Cinsiyet (Kadın) -2,592 0,010* -0,280 (-0,492, -0,068) 
Görev (Hemşire) -0,767 0,444 -0,093 (-0,332, 0,145) 
Kurum (Üniversite hastanesi) 2,199 0,028* 0,145 (0,016, 0,275) 
Öğrenim düzeyi (Lisans) 1,849 0,065 0,135 (-0,008, 0,278) 
Öğrenim düzeyi (Lisansüstü) 1,096 0,274 0,112 (-0,089, 0,313) 
Mesleki deneyim (6-10 yıl) -1,553 0,121 -0,147 (-0,334, 0,039) 
Mesleki deneyim (11-15 yıl) -0,753 0,451 -0,104 (-0,376, 0,167) 
Mesleki deneyim (16 yıl ve üzeri) 0,514 0,607 0,091 (-0,258, 0,441) 
Çalışma şekli (Sürekli gündüz) -0,641 0,521 -0,130 (-0,528, 0,268) 
Çalışma şekli (Vardiyalı) -0,365 0,715 -0,072 (-0,457, 0,313) 

Bağımlı değişken: GPÖ Toplam Puanı 
 

HLÖ puanı, cinsiyet ve kurum değişkenleri istatistiksel olarak anlamlı olarak 

modelde yer aldı (Tablo 4-10). HLÖ puanında gerçekleşecek bir birimlik artışın GPÖ 

puanında 0,031 birimlik artışa neden olacağı saptandı [β (%95 GA)= 0,031 (0,026, 0,036), 

p<0,001]. Kadın olmanın GPÖ puanını 0,280 düzeyinde azaltacağı saptandı [β (%95 

GA)=-0,280 (-0,492, -0,068), p=0,010]. Üniversite hastanesinde çalışmanın GPÖ puanını 

0,145 düzeyinde arttıracağı saptandı [β (%95 GA)= 0,145 (0,016, 0,275), p=0,028] (Tablo 

4-10). 

4.8. Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarının İş Performansları Üzerine Etkisinde 
Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Düzenleyici Etkisine İlişkin 
Bulgular 

 

Şekil 4-1: Düzenleyici Etki Gösterimi 
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Hemşirelerin yenilikçi davranışlarının iş performansları üzerine etkisinde yönetici 

hemşirelerin hizmetkar liderliğinin düzenleyici etkisini incelemek amacıyla hiyerarşik 

regresyon analizi gerçekleştirildi. Modelde BYÖ puanı tahmin edici değişken olarak yer 

alırken, GPÖ puanı tahmin edilen, HLÖ puanı düzenleyici değişken olarak yer aldı (Şekil 

4-1). Yaş, cinsiyet, görev, kurum, eğitim düzeyi, meslekte çalışma yılı ve çalışma şekli 

ise kontrol değişkenleri olarak modele eklendi (Tablo 4-11). 

 

Tablo 4-11: Düzenleyici Etkiyi İncelemek Amacıyla Oluşturulan Hiyerarşik Regresyon 
Bulguları  

Blok  
t p 

β 
(%95 GA) 

Alt limit-Üst limit 

1 

(Sabit) 4,706 <0,001** 2,076 (1,210, 2,943) 
BYÖ 10,970 <0,001** 0,025 (0,020, 0,029) 
HLÖ 15,097 <0,001** 0,047 (0,041, 0,053) 
Yaş 1,305 0,192 0,010 (-0,005, 0,025) 
Cinsiyet (Kadın) -3,480 0,001** -0,335 (-0,524, -0,146) 
Görev (Hemşire) -0,298 0,766 -0,032 (-0,245, 0,180) 
Kurum (Ünivesite hastanesi) 0,824 0,410 0,049 (-0,067, 0,165) 
Öğrenim düzeyi (Lisans) 0,563 0,574 0,037 (-0,091, 0,165) 
Öğrenim düzeyi (Lisansüstü) -0,333 0,739 -0,031 (-0,211, 0,149) 
Mesleki deneyim (6-10 yıl) -2,903 0,004** -0,246 (-0,413, -0,08) 
Mesleki deneyim (11-15 yıl) -1,685 0,092 -0,208 (-0,451, 0,034) 
Mesleki deneyim (16 yıl ve üzeri) -0,616 0,538 -0,098 (-0,410, 0,214) 
Çalışma şekli (Sürekli gündüz) -0,672 0,501 -0,121 (-0,476, 0,233) 
Çalışma şekli (Vardiyalı) -0,729 0,466 -0,127 (-0,470, 0,216) 

2 

(Sabit) -6,438 <0,001** -5,285 (-6,897, -3,674) 
BYÖ 12,049 <0,001** 0,170 (0,142, 0,197) 
HLÖ 14,257 <0,001** 0,157 (0,136, 0,179) 
BYÖ * HLÖ -10,404 <0,001** -0,002 (-0,003, -0,002) 
Yaş 1,167 0,243 0,008 (-0,006, 0,023) 
Cinsiyet (Kadın) -3,105 0,002** -0,283 (-0,461, -0,104) 
Görev (Hemşire) -0,268 0,789 -0,027 (-0,228, 0,173) 
Kurum (Üniversite hastanesi) 1,526 0,127 0,085 (-0,024, 0,195) 
Öğrenim düzeyi (Lisans) -0,348 0,728 -0,022 (-0,143, 0,100) 
Öğrenim düzeyi (Lisansüstü) -1,104 0,270 -0,096 (-0,266, 0,075) 
Mesleki deneyim (6-10 yıl) -2,276 0,023* -0,183 (-0,340, -0,025) 
Mesleki deneyim (11-15 yıl) -1,940 0,053 -0,226 (-0,455, 0,003) 
Mesleki deneyim (16 yıl ve üzeri) -0,677 0,499 -0,102 (-0,396, 0,193) 
Çalışma şekli (Sürekli gündüz) -0,717 0,473 -0,122 (-0,457, 0,212) 
Çalışma şekli (Vardiyalı) -0,947 0,344 -0,156 (-0,480, 0,167) 

Bağımlı değişken: GPÖ toplam puanı  *p<0,05  **p<0,01 

 

Modelin ilk bloğunda BYÖ puanı ile HLÖ puanının GPÖ puanı üzerine etkileri 

incelendi (Tablo 4-11). Modelin ilk bloğunun istatistiksel olarak anlamlı olduğu ve bloğu 
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oluşturan BYÖ puanı, HLÖ puanı ve kontrol değişkenlerinin, GPÖ puanına ait varyansın 

%34,6’sını açıkladığı saptandı (F=35,484, p<0,001, R2=0,346). Etkileşimin eklenmesiyle 

elde edilen ikinci bloğun da istatistiksel olarak anlamlı olduğu ve bloğu oluşturan BYÖ 

puanı, HLÖ puanı, kontrol değişkenleri ve bu iki puanın etkileşiminin, GPÖ puanına ait 

varyansın %41,9’unu açıkladığı saptandı (F=44,739, p<0,001, R2=0,419). İki blok 

arasında R² düzeyinde gözlenen değişimin istatistiksel olarak anlamlı olduğu saptandı (R2 

değişim düzeyi= 0,072, p<0,001). 

İlk blokta BYÖ ve HLÖ puanları modelde anlamlı şekilde yer aldı (sırasıyla 

p<0,001, p<0,001) (Tablo 4-11). İkinci blokta BYÖ puanı, HLÖ puanı ve BYÖ*HLÖ 

etkileşimi modelde anlamlı şekilde yer aldı (sırasıyla, p<0,001, p<0,001, p<0,001). 

Etkileşimin eklendiği ikinci blokta, etkileşimin etkisinin anlamlı olmasının yanında BYÖ 

puanı ve HLÖ puanının da anlamlılıklarını koruyor olmaları kısmi düzenleyici etkiyi 

göstermektedir. Bu sonuçlara göre, hemşirelerin yenilikçi davranışlarının iş 

performansları üzerine etkisinde yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğinin kısmi 

düzenleyici etkisi olduğu belirlendi. Bu etkiyi, HLÖ puanının bazı seviyeleri üzerinden 

incelemek amacıyla model sonucunda elde edilen tahmini değerler kullanılarak grafik 

oluşturuldu (Şekil 4-3).  

 

Şekil 4-2: Düzenleyici Etkiye İlişkin Bulgular 
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Standartlaştırılmış değerler bazında incelendiğinde, HLÖ puanının -12.34 

düzleminde BYÖ puanının GPÖ puanı üzerine etkisi β=0,07 düzeyinde iken, HLÖ puanın 

0 olduğu düzlemde β=0,05, HLÖ puanının 12,34 olduğu düzlemde β=0,02 düzeyinde 

bulundu (Şekil 4-3). Bu değerlerden yola çıkarak yüksek HLÖ puanının, BYÖ puanının 

GPÖ puanı üzerine olan etkisini azalttığı söylenebilir. 
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5. TARTIŞMA 

Araştırmanın bulguları aşağıda belirtilen başlıklar altında tartışıldı.  

5.1. Ölçeklerin Tanımlayıcı Bulgularının Tartışılması  

5.2. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin Yenilikçi 

Davranışları Üzerine Etkisinin Tartışılması 

5.3. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin İş Performansları 

Üzerine Etkisinin Tartışılması 

5.5. Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarının İş Performansları Üzerine Etkisinde 

Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Düzenleyici Etkisinin Tartışılması 

5.1. Ölçeklerin Tanımlayıcı Bulgularının Tartışılması 
Üç hastanede çalışmakta olan 885 hemşirenin katılımı ile gerçekleştirilen 

çalışmada; birinci bağımlı değişken olan hemşirelerin BYÖ toplam puan ortalamasının 

yüksek olduğu belirlendi. Hemşirelerin yenilikçi davranışlarını belirlemeye yönelik 

araştırmaların son 10 yılı aşkın süredir yapıldığı ve Türkiye dahil birçok ülkede çalışan 

hemşirelerin yenilikçi davranışlarının yüksek olduğu belirlendi (Xerri, 2013; Afsar, 2016; 

Weng ve ark., 2016; Afsar ve ark., 2017; Masood ve Afsar, 2017; Afsar ve Masood, 2018; 

Bagheri ve Akbari, 2018). Buna karşın, ABD’de (Clement-O’Brien ve ark., 2011; Bunpin 

ve ark., 2016; Stilgenbauer ve Fitzpatrick, 2019), Avusturalya’da (Xerri ve Brunetto, 

2012) ve Çin’de (Wang ve ark., 2019) hem yönetici hemşireler hem de hemşireler ile 

yapılan çalışmalarda hemşirelerin yenilikçi davranışları orta düzeyde ve ortalamanın 

biraz üzerinde saptanmıştır. Türkiye’de yapılan çalışmalarda ise, hem hemşirelerin 

(Sarıoğlu Kemer ve Altuntaş, 2014; Sönmez ve Yıldırım, 2019; Sönmez ve ark., 2019) 

hem de yönetici hemşirelerin yenilikçi davranışlarının yüksek olduğu belirlenmiştir 

(Taşkın Yılmaz ve ark., 2014).  

Diğer bağımlı değişken olan hemşirelerin iş performansına ilişkin GPÖ puan 

ortalamasının da yüksek olduğu belirlendi. Hemşirelerin iş performans düzeylerini 

inceleyen çoğunlukla son 10 yıldır yapılan araştırma sonuçlarına göre, hemşirelerin iş 

performans düzeyleri yüksektir (Lee ve Ko, 2010; Wang ve Tsai, 2014; Al-Hawaray ve 

Banat, 2017; Mokhtar ve Mohammed, 2017). Buna karşın, yapılan bazı çalışmalarda da 

hemşirelerin iş performans düzeyleri orta ve düşük düzeyde belirlenmiştir (Platis ve ark., 
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2015; Sharma ve Dhar, 2016; Abbas, 2017; Tong, 2018). Türkiye’de yapılmış 

çalışmalarda da, hemşirelerin iş performans düzeyleri yüksek saptanmıştır (Top, 2013; 

Eşkin Bacaksız ve ark., 2017; İslamoğlu, 2018; Tiryaki Şen, 2018). 

Araştırmamızın bağımsız değişkeni olan yöneticilerin hizmetkar liderliğine ilişkin 

HLÖ toplam puan ortalamasının yüksek olduğu saptandı. Ölçek alt boyutları kendi 

içerisinde değerlendirildiğinde, tüm alt boyut puan ortalamaları yüksek olmakla birlikte, 

en yüksek puan ortalamasının güçlendirme alt boyutunda, en düşük puan ortalamasının 

fedakarlık alt boyutunda olduğu belirlendi. Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğini 

inceleyen araştırmalar sınırlı sayıda olup yapılan çalışmalarda yönetici hemşirelerin 

hizmetkar liderlik düzeylerinin yüksek olduğu belirlenmiştir (Jenkins ve Stewart, 2010; 

Stefánsdóttir, 2013; Park ve Hwang, 2015). Buna karşın, İzlanda’da ve Türkiye’de 

yapılan çalışmalarda yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğinin orta düzeyde olduğu 

saptanmıştır (Gunnarsdóttir, 2014; Uğurluoğlu ve ark., 2015; Özer, 2019). 

5.2. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin Yenilikçi 
Davranışları Üzerine Etkisinin Tartışılması 

Hemşirelerin yenilikçi davranışlarına yöneticilerin hizmetkar liderliğinin 

etkisinin belirlenmesi amacıyla bir regresyon modeli oluşturuldu. Modele, HLÖ puanı ve 

hemşirelerin demografik ve çalışma özellikleri bağımsız değişken olarak eklendi. 

Oluşturulan modelin istatistiksel olarak anlamlı olduğu ve değişkenlerin BYÖ puanına 

ait varyansın %8,4’ünü açıkladığı saptandı. BYÖ puanına ait varyansın çok düşük 

düzeyde açıklanması BYÖ puanı üzerine etkili başka değişkenlerin olduğunu 

göstermektedir. Modelde yer alan değişkenlerden HLÖ puanı ve çalışılan kurum 

(üniversite hastanesinde çalışma), öğrenim düzeyi (lisans ve lisansüstü) ve mesleki 

deneyimin (6-10 yıl ve 16 yıl ve üzeri) BYÖ puanını olumlu etkilediği saptandı.  

Yoshida ve ark. (2014) yenilik desteğinin yüksek olduğu durumlarda hizmetkar 

liderlik davranışında bir birimlik artışın, takımın yenilikçi davranışı üzerinde 0,18 

birimlik bir artışa neden olacağını saptamıştır. Erkutlu ve Chafra (2015), hastane 

yöneticileri ile yaptığı çalışmasında; hizmetkar liderlik davranışındaki bir birimlik artışın 

yenilikçi davranış üzerinde 0,31 birimlik artışa neden olacağını saptamıştır. Neubert ve 

ark. (2016), ABD’de hemşire ve hemşire yöneticiler ile yapmış olduğu çalışmada, 

hizmetkar liderliğin hemşirelerin yardım edici ve yaratıcı davranış üzerinde doğrudan 

etkili olduğunu, örgütsel yapının hizmetkar liderliğin yaratıcı davranış üzerindeki 
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etkisinde düzenleyici etkisi olduğunu saptamıştır.  Baykal ve ark. (2018) üretim ve hizmet 

sektöründe yapmış oldukları çalışmada; hizmetkar liderliğin şükran ve güçlendirme 

duyguları üzerinde pozitif ve anlamlı etkisi olduğunu, bu duygular ile çalışanların 

yenilikçi davranış düzeylerinin de pozitif ve anlamlı bir şekilde arttığını saptamıştır. Cai 

ve ark. (2018), Çin’de teknoloji sektöründe yapmış oldukları çalışmada; hizmetkar 

liderliğin yenilikçi davranış üzerinde dolaylı etkisinin olduğunu, bu ilişkide işin 

anlamlılığının aracı etki gösterdiği bulmuştur.  Bu aracılık ilişkisinde hizmetkar liderliğin 

çalışanların işin anlamlılığı üzerindeki etkisinin otonomi yüksek olduğunda (düzenleyici 

etki) ortaya çıktığı saptanmıştır (Cai ve ark., 2018).  

Literatürde diğer liderlik davranışlarının da yenilikçi davranış üzerine etkilerini 

inceleyen araştırmalar mevcuttur. Xerri (2013), lider-üye etkileşimindeki bir birimlik 

artışın hemşirelerin yenilikçi davranışları üzerinde 0,45 birimlik artışa neden olacağını 

saptamıştır. Afsar ve Masood (2017), hemşire ve yönetici hemşireler ile yapmış oldukları 

çalışmada; transformasyonel liderlik tarzındaki bir birimlik artışın hemşirelerin yenilikçi 

davranışlarını 0,35 birim artıracağı, güven ve belirsizlikten kaçınmanın yüksek olduğu 

durumlarda aralarındaki ilişkinin en güçlü ve pozitif duruma ulaştığını saptamıştır. 

Sönmez ve Yıldırım (2019), süpervizör desteğinin hemşirelerin yenilikçi davranışları 

varyansının %14,2’sini açıkladığını, süpervizor desteğindeki bir birimlik artışın 

hemşirelerin yenilikçi davranışları üzerinde 0,194 artışa neden olduğunu saptamıştır. 

Wang ve ark., (2019), yönetici hemşirelerin kapsayıcı liderlik tarzının hemşirelerin 

yenilikçi davranış puanlarını anlamlı olarak etkilediğini saptamıştır. Literatürdeki bu 

sonuçlar hemşirelerin yenilikçi davranış göstermeleri ve yenilik ortaya koymaları için 

yöneticinin destekleyici yaklaşımına ihtiyacı olduğunu göstermektedir. Buna karşın, 

Aktaş (2018), yöneticilerinin demokratik ve katılımcı liderlik gösterdiğini belirten 

hemşirelerin yenilikçi davranışlarının, yöneticilerinin otokratik ve yardımsever liderlik 

gösterdiğini belirten hemşirelere göre daha yüksek olduğunu ancak puan ortalamalarının 

anlamlı olarak farklılaşmadığını saptamıştır. 

Oluşturulan modelde ayrıca, lisans ve lisans üstü öğrenim düzeyinin BYÖ puanı 

üzerinde pozitif ve anlamlı etkisi olduğu saptandı. Clement-O’Brien ve ark. (2011), 

ABD’de doktora düzeyinde öğrenim görmüş ve liderlik sertifikalarına sahip yöneticilerin 

daha çok yenilik uyguladıklarını ve yenilikçi davranışlarının daha yüksek olduğunu 

saptamıştır. Bunpin ve ark. (2016), yüksek lisans mezunu ve aynı zamanda sertifikaları 



 43 

olan hemşirelerin yenilikçi davranış düzeylerini yüksek saptamıştır. Afsar ve Masood 

(2017), Pakistan’da hemşire ve hemşire yöneticilerin öğrenim düzeylerindeki bir birim 

artışın, yenilikçi davranışlarını anlamlı olarak 0,23 birim arttırdığını belirtmiştir. Aktaş 

(2018), öğrenim düzeyi ile yenilikçi davranış puan ortalaması arasında pozitif ve anlamlı 

ilişki olduğunu ve yüksek lisans mezunu hemşirelerin yenilikçi davranış düzeylerinin 

daha yüksek olduğunu saptamıştır. Bu bulguya ilişkin, hemşirelerin eğitim seviyesindeki 

artışın analitik düşünmeyi arttırarak yenilikleri araştırmaya ve uygulamaya yönlendirdiği 

söylenebilir. Buna karşın, Stilgenbauer ve Fitzpatrick (2019), yönetici hemşirelerin 

öğrenim düzeyi ile sertifika sahibi olmalarının yenilikçi davranış puanları ile anlamlı bir 

ilişkisinin olmadığını saptamıştır.  

Oluşturulan modelde, 6-10 yıl ile 16 yıl ve üzeri mesleki deneyime sahip olmanın  

BYÖ puanı üzerinde pozitif ve anlamlı etkisi olduğu saptandı. Bu bulguya ilişkin, 

mesleğe yeni başlayan hemşirelerin edindikleri teorik bilgileri uygulama ile 

bütünleştirdikleri, meslekte çalışma yılının artması ile hemşirelerin alandaki ihtiyaçları 

fark ederek yenilik arayışında oldukları söylenebilir. Benzer şekilde; Afsar ve ark. (2017), 

Tayland’ da hekim ve hemşireler ile yapmış oldukları çalışmada; meslekte çalışma yılı 

sayısı arttıkça yenilikçi davranışta artış olduğunu saptamıştır. Clement O’ Brien ve ark. 

(2011), 10 yıl ve üzeri mesleki deneyime sahip hemşirelerin daha çok yenilikçi davranış 

sergilediklerini saptamıştır. Aktaş (2018) ise, hemşirelerin mesleki deneyiminin BYÖ 

puanı ile ilişkisi olmadığını, fakat birimde çalışma yılının anlamlı ve pozitif etkisi 

olduğunu ve birimde 6-11 yıl ile 12 yıl ve üzeri çalışmanın yenilikçi davranış düzeyini 

artırdığını saptamıştır. 

Hemşirelerin üniversite hastanesinde çalışma durumunun BYÖ puanı üzerinde 

2,102 birimlik artışa neden olacağı saptandı. Üniversite hastanelerinde çalışan 

hemşirelerin yenilikçi davranışlarının daha yüksek olması, üniversite hastanelerinde ileri 

eğitim ve yeni klinik uygulamalara önem veren örgüt kültürü nedeniyle olabilir. Korku 

(2018), sağlık yöneticilerinin dönüşümcü ve otantik liderliğinin çalışanların yenilikçi 

davranışları üzerindeki etkisinin üniversite hastanelerinde diğer hastanelere göre daha 

yüksek olacağını saptamıştır. 

Yapılan regresyon analizinde BYÖ puanı üzerine anlamlı ilişkisi tespit edilen bu 

değişkenler dışında, hemşirelerin demografik ve çalışma özelliklerine göre BYÖ puan 

ortalaması karşılaştırıldığında; cinsiyet, yaş ve çalışılan birime göre anlamlı farklılık 
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saptandı. Kadın hemşirelerin BYÖ puan ortalamasının erkek hemşirelere göre anlamlı 

olarak daha yüksek olduğu bulundu. Benzer şekilde, Bunpin ve ark. (2016), kadın 

hemşirelerin; Wang ve ark. (2019), kadın yönetici hemşirelerin yenilikçi davranışlarını 

erkeklere göre daha yüksek seviyede saptamışlardır. Bu sonuç üzerinde, meslek üyeleri 

arasında kadınların  halen çoğunlukta olması etkili olabilir. Buna karşın, Aktaş (2018) 

hemşirelerin cinsiyetinin bireysel yenilikçilik düzeyi ile ilişkisinin olmadığını 

saptamıştır.  

Bununla birlikte, hemşirelerin yaş gruplarına göre BYÖ puan ortalamasının 

anlamlı olarak farklılaştığı, yapılan ikili karşılaştırmada 18-25 yaş grubundaki 

hemşirelerin yenilikçi davranışlarının diğer gruplardan anlamlı olarak daha düşük olduğu 

saptandı. Taşkın Yılmaz ve ark. (2014), 46 yaş ve üzeri başhemşirelerin yenilikçi ve risk 

alma davranışlarının kendilerinden daha genç başhemşirelerden anlamlı olarak daha 

yüksek olduğunu bulmuştur. Hemşirelerin çalıştıkları birimlere göre BYÖ puan 

ortalamasının anlamlı olarak farklılaştığı, yapılan ikili karşılaştırmada servis 

hemşirelerinin yenilikçi davranışlarının YBÜ’de çalışan hemşirelere göre daha yüksek 

olduğu saptandı. Stilgenbauer ve Fitzpatrick (2019), klinik sorumlu hemşirelerin yenilikçi 

davranış düzeylerinin yönetimde görevli hemşirelerden daha yüksek olduğunu 

saptamıştır. Buna karşın, Aktaş (2018), idari birimlerde çalışan hemşirelerin yenilikçi 

davranışlarının diğer bölümlerde çalışan hemşirelerden anlamlı olarak daha yüksek 

olduğunu belirtmiştir. Bu çalışmada, YBÜ ve serviste çalışan hemşireler arasında 

saptanan farkın, bu birimlerde çalışan hemşirelerin eğitim, çalışma yılı vb. 

değişkenlerden etkilenebileceği söylenebilir. İleri araştırmalar ile bu farklılık 

incelenebilir.   

5.3. Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Hemşirelerin İş Performansları 
Üzerine Etkisinin Tartışılması 

Hemşirelerin iş performansları üzerine yöneticilerin hizmetkar liderliğinin 

etkisinin belirlenmesi amacıyla bir regresyon modeli oluşturuldu. Modele, HLÖ puanı ve 

hemşirelerin demografik ve çalışma özellikleri bağımsız değişken olarak eklendi. 

Oluşturulan modelin istatistiksel olarak anlamlı olduğu ve değişkenlerin GPÖ puanına ait 

varyansın %17,5’ini açıkladığı saptandı. GPÖ puanına ait varyansın düşük düzeyde 

açıklanması GPÖ puanı üzerine etkili başka değişkenlerin olduğunu göstermektedir. 
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Modelde yer alan değişkenlerden HLÖ puanı, çalışılan kurum (üniversite hastanesinde 

çalışma) ve cinsiyet (kadın) istatistiksel olarak anlamlı bulundu. 

HLÖ puanında bir birimlik artışın GPÖ puanında 0,031 birimlik artışa neden 

olacağı saptandı. Chiniara ve Bentein (2016), Kanada’da teknoloji sektöründe 

yöneticilerin hizmetkar liderliğinin çalışanların özerklik, yeterlilik ve bağlılık 

ihtiyaçlarını karşılayarak iş performanslarını olumlu etkilediğini saptamıştır. Sharma ve 

Dhar (2015), hemşirelerde örgütsel desteğin duygusal bağlılığı artırdığını, duygusal 

bağlılığın iş performansı üzerinde güçlü bir etkisi olduğunu saptamıştır. Bıyık ve ark. 

(2017), üretim sektöründe yapmış olduğu çalışmada, etik liderlik ile iş performansı 

arasında pozitif ve anlamlı ilişki olduğunu, etik liderliğin iş performansının %22,8’sini 

açıkladığını saptamıştır. Tong (2018), anlamlı çalışma ile görev ve bağlamsal performans 

düzeyleri arasında anlamlı ve pozitif ilişki olduğunu saptamış; hemşire yöneticilerin, 

çalışan hemşirelerin görevlerini yerine getirirken kendilerini daha saygılı ve yaptıkları işi 

daha anlamlı hissetmeleri için çalışma koşullarını iyileştirme, öğrenme ve eğitim fırsatları 

sunmaları gerektirdiğini belirtmiştir. Choon Hee ve ark., (2016), hemşirelerin içsel 

motivasyon düzeyindeki bir birimlik artışın iş performans düzeyi üzerinde 0,577 birimlik 

artışa neden olacağını saptamıştır. Benzer şekilde, Al-Hawaray ve Banat (2017), 

motivasyon ile iş performans düzeyi arasında anlamlı ve pozitif ilişki bulmuştur. Tiryaki 

Şen (2018), hemşirelerin görev ve bağlamsal performans düzeyleri ile örgütsel destek, 

yönetici desteği ve çalışma arkadaşı desteği arasında olumlu yönde, zayıf ve anlamlı ilişki 

olduğunu saptamıştır. 

Modele göre, kadın olma durumunun GPÖ puanını 0,280 birim azaltacağı 

saptandı. Abbas (2017), Irak’ta hemşirelerin iş performans düzeylerine etki eden 

demografik değişkenleri belirlediği çalışmasında; erkek hemşirelerin daha yüksek iş 

performansı sergilediğini saptamıştır. Bu sonuçlar, kadın cinsiyetinin mesleki 

sorumluluklarının dışında sosyal yaşantıda var olan diğer sorumluluklarının (ev işi, çocuk 

bakımı vs.) fazla olması veya hemşirelik uygulamalarının bazılarının (hasta yatak 

banyosu, pozisyon verme vs.) fiziksel güç gerektirmesinden kaynaklanabilir. Buna 

karşın, Tiryaki Şen (2018) kadın hemşirelerin erkek hemşirelerden hem görev 

performansı hem de bağlamsal performans düzeyini daha yüksek saptamıştır. İslamoğlu 

(2018) ise, hemşirelerin iş performans düzeyleri ile cinsiyet arasında anlamlı farklılık 

saptamamıştır.  



 46 

Üniversite hastanesinde çalışmanın GPÖ puanını 0,145 düzeyinde artıracağı 

saptandı. Literatürde hastane türüne göre hemşirelerin iş performans düzeylerindeki 

farklılığı ortaya koyan çalışma sayısı sınırlıdır. Nabirye ve ark. (2011), Uganda’da özel 

hastanelerdeki hemşirelerin kamu hastanelerine göre iş performanslarının daha yüksek 

olduğunu saptamıştır. Al-Hamdan ve ark. (2016), Ürdün’de özel hastanelerde çalışan 

hemşirelerin performans düzeyinin kamu ve eğitim hastanelerine göre daha yüksek 

olduğunu saptamıştır. Tiryaki Şen (2018), özel hastane ve özel üniversite hastanelerinde 

çalışan hemşirelerin görev ve bağlamsal performans düzeylerini yüksek saptamıştır. 

Üniversite hastanesinde çalışan hemşirelerin iş performansının daha yüksek olması, örgüt 

kültüründen, hemşirelerin daha yüksek eğitimli olmalarından veya üçüncü basamak 

hastane olarak kazanılan deneyimden kaynaklanabilir.  

Yapılan regresyon analizinde GPÖ puanı üzerine anlamlı ilişki tespit edilen bu 

değişkenler dışında, hemşirelerin demografik ve çalışma özelliklerine göre GPÖ puan 

ortalaması karşılaştırıldığında; yaş, mesleki deneyim ve çalışılan birime göre anlamlı 

farklılık saptandı. Yaş gruplarına göre anlamlılığın hangi gruplardan kaynaklandığını 

belirlemek üzere yapılan ikili karşılaştırmalarda, 41 yaş ve üzeri hemşirelerin GPÖ 

puanlarının diğer yaş gruplarına göre anlamlı olarak yüksek olduğu saptandı. İslamoğlu 

(2018), 46 ve üzeri yaş grubundaki hemşirelerin 26-35 yaş grubu hemşirelerden iş 

performans düzeylerini anlamlı ve yüksek saptamıştır. Bu çalışmada, mesleki deneyim 

için yapılan ikili karşılaştırmalarda, 16 yıl ve üzeri çalışma yılı olan hemşirelerin 

diğerlerine göre daha yüksek görev performans düzeyine sahip olduğu saptanmıştır. 

İslamoğlu (2018), 21 yıl ve üzeri çalışma yılına sahip hemşirelerin iş performansının daha 

yüksek olduğunu saptamıştır. Buna karşın, Aktaş ve Şimşek (2014) hemşirelerin mesleki 

deneyiminin iş performansı üzerinde negatif yönde etkisi olduğunu saptamıştır. Çalışılan 

birimlere göre yapılan ikili karşılaştırmalarda, poliklinik ve idari birimlerde çalışan 

hemşirelerin GPÖ  puan ortalamasının acil ve YBÜ’de çalışan hemşirelere göre anlamlı 

olarak daha yüksek olduğu, YBÜ’de çalışan hemşirelerin serviste çalışan hemşirelere 

göre iş performansının daha düşük olduğu belirlendi. Yukarıda da belirtildiği gibi, bu 

çalışmada birimlere göre saptanan farkın, bu birimlerde çalışan hemşirelerin eğitim, 

çalışma yılı vb. değişkenlerden kaynaklanabileceği söylenebilir. Bu bulgulara göre, 

poliklinikte çalışan hemşirelerin yaş ve mesleki deneyiminin daha yüksek olduğu, 

YBÜ’deki hemşirelerin daha genç ve  mesleki deneyiminin daha az olduğu söylenebilir. 

İleri araştırmalar ile bu farklılık incelenebilir.   
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5.4. Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarının İş Performansları Üzerine Etkisinde 
Yönetici Hemşirelerin Hizmetkar Liderliğinin Düzenleyici Etkisinin 
Tartışılması 

Hizmetkar liderliğin düzenleyici ilişkisinin incelenmesi için oluşturulan 

hiyerarşik regresyon modeli sonucuna göre, hemşirelerin yenilikçi davranışlarının iş 

performansına etkisinde hemşire yöneticilerin hizmetkar liderliğinin kısmi düzenleyici 

etkisinin olduğu belirlendi. Düzenleyici değişken olan HLÖ değerleri değiştikçe, BYÖ 

ile GPÖ değerleri arasındaki ilişkinin değişeceği; yüksek HLÖ puanının, BYÖ puanının 

GPÖ puanı üzerine olan etkisini azaltacağı belirlendi. Bu bulgu, yöneticilerin yüksek 

düzeyde hizmetkar liderliğinin hemşirelerin yenilikçi davranışlarını iş performansına 

yansıtmasında ters etki gösterebileceği şeklinde yorumlanabilir. Sun ve ark. (2016), 

Çin’de çeşitli sektörlerde yürütmüş oldukları çalışmada; hizmetkar liderliğin yenilikçi 

davranış üzerinde pozitif ve anlamlı olan ilişkisi saptamış, bu ilişkide hem yüksek hem 

düşük düzeyde performans kontrolünün pozitif yönde düzenleyici etkisinin olduğunu, 

fakat yüksek düzeyde performans kontrolünün bu ilişkiyi daha da güçlendireceğini 

saptamışlardır. Erkutlu ve Chafra (2015), hizmetkar liderlik ile yenilikçi uygulama 

davranışı arasındaki ilişkinin çalışanın yetkilendirme ve yaratıcı rol kimliğinin yüksek 

olduğu zamanlarda daha güçlü olduğunu saptamıştır. Neubert ve ark. (2016) yönetici 

hemşirelerin hizmetkar liderliğinin çalışanların yaratıcı davranışları üzerindeki etkisinde 

örgütsel yapının düzenleyici etkisi olduğunu saptamıştır. Baykal ve ark. (2018), beyaz 

yakalılar ile yapmış olduğu çalışmada; hizmetkar liderliğin çalışanlar üzerinde 

güçlendirme ve şükran duygularını artırarak yenilikçilik ve örgüt performansı düzeyini 

artırdığını ortaya koymuşlardır.  Donia ve ark. (2016), Pakistan’da hizmet sektöründe 

yürüttükleri çalışmada; hizmetkar liderlik ve çalışanların iş doyumu arasında anlamlı 

ilişki bulunurken, örgütsel vatandaşlık davranışı ile anlamlı ilişkinin olmadığı 

saptanmıştır. Aynı çalışmada, hizmetkar liderliğin sonuçlar üzerinde etkisinde 

çalışanların motivasyonunun düzenleyici etkisi saptanmış, sonuçlar hizmetkar liderliğin 

her bağlamda ve tüm çalışanlarda etkili olmayacağı şeklinde yorumlanmıştır (Donia ve 

ark., 2016). Bu sonuçlar birlikte değerlendirildiğinde, hizmetkar liderliğin her düzeyinin 

her grupta aynı olumlu etkiyi göstermeyeceği, hizmetkar liderin samimi yaklaşımları, 

özgürlük ve esneklik sağlamasının bazı çalışanlarda olumsuz etki yaratabileceği 

söylenebilir. İleri araştırmalar ile bu ilişkinin nedenleri ortaya konulabilir.  Bu doğrultuda, 

hizmetkar liderlerin izleyicilerin özelliklerini dikkate alarak farklı liderlik tarzlarını 

birlikte kullanması gerektiği söylenebilir.  
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6. SONUÇ VE ÖNERİLER 

Bu çalışmada, yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğinin, hemşirelerin yenilikçi 

davranışları ve iş performansına etkisi incelendi. Ülkemizde hemşirelerin yaygın olarak 

yeni ürün geliştirmeleri olarak anlaşılan yenilikçi davranış, yönetsel bakış açısıyla, yeni 

hasta bakım yöntemleri ve dolayısıyla iş performansına ve hasta sonuçlarına etkisi 

açısından önemli bir kavramdır. Hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş performansları 

daha önce yönetici desteği ve örgütsel destek ile incelenmesine karşın bu çalışmada, 

günümüz liderlik yaklaşımları arasında üzerinde önemle durulan ve etkisi araştırılan 

yöneticinin hizmetkar liderliğine odaklanıldı.  

Elde edilen sonuçlara göre, hemşirelerin yenilikçi davranışlarının ve iş 

performanslarının yüksek olduğu saptandı. Bu sonuçlar, Türkiye’de hemşirelerin 

yenilikçi davranışları ve iş performansı sonuçları ile benzerlik göstermekte iken, diğer 

ülkelerde hemşirelerin iş performansı ile yapılan ve çoğunlukla orta düzey saptanan 

çalışma sonuçlarından farklıdır. Yönetici hemşirelerin hizmetkar liderlik ölçeği alt 

boyutları ve toplam ölçek puanının yüksek olduğu saptandı. Bu sonuç, yönetici 

hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışlarının araştırıldığı diğer çalışma sonuçları ile 

benzerlik göstermektedir.  

Bu çalışma, yönetici hemşirelerin hizmetkar liderliğinin hemşirelerin yenilikçi 

davranışları ve iş performansına anlamlı ve pozitif etkisini ve hemşirelerin yenilikçi 

davranışları ve iş performansları arasındaki ilişkide kısmi aracılık rolünü ortaya koyarak  

literatüre katkı sağlamaktadır. Bu çalışmada, yönetici hemşirelerin hizmetkar liderlik 

davranışlarının hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş performansları üzerinde artışa 

neden olacağı belirlendi. Hemşirelerin yenilikçi davranış puanı üzerinde üniversite 

hastanesinde çalışmanın, lisans ve yüksek lisans mezunu olmanın, 6-10 yıl ve 16 yıl üzeri 

mesleki deneyime sahip olmanın anlamlı ve pozitif etkisi saptanırken, iş performansı 

üzerinde üniversite hastanesinde çalışmanın anlamlı ve pozitif, kadın olmanın ise anlamlı 

ve negatif etkisi belirlendi.  

Hemşirelerin yenilikçi davranış ve iş performansı üzerinde yönetici hemşirelerin 

hizmetkar liderliğinin rolünü daha iyi belirlemek amacıyla bir model daha oluşturuldu.   

Modelde, yöneticilerin hizmetkar liderliğinin hemşirelerin yenilikçi davranışları ve iş 

performansları arasındaki ilişkide kısmi düzenleyici rolü olduğu,  yöneticilerin hizmetkar 

liderlik düzeyindeki artışın hemşirelerin yenilikçi davranışlarının iş performansı üzerinde 
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azaltan etki gösterdiği saptandı. Bu sonuç, yöneticilerin yüksek hizmetkar liderlik 

davranışlarının hemşirelerin yenilikçi davranışlarını performansa dönüştürmesini 

azaltacağını göstermektedir. Hizmetkar liderin samimi yaklaşımlarının, özgürlük ve 

esneklik sağlamasının bazı çalışanlarda olumsuz etki yaratabileceğini gösteren bu bulgu, 

yöneticilerin çalışanların özelliklerine göre farklı liderlik tarzlarını birlikte 

kullanabileceğini göstermektedir.  

Bu çalışma sonuçları doğrultusunda, hemşirelerin yenilikçi davranışları 

geliştirmeleri ve işlerinde daha yüksek performans göstermeleri için yönetici hemşirelerin 

bir hizmetkar lider olarak çalışanları destekleyen, güçlendiren davranışlar sergilemesi ve 

rol model olması gerektiği önerilmektedir. Hizmetkar liderlik davranışları gösteren 

yönetici hemşirelerin hemşirelerle samimi ve alçakgönüllü olarak kuracağı güvene dayalı 

iletişim, ortak çıkarlar doğrultusunda hizmet etme anlayışı ile hemşirelerin güçlenmesini 

sağlayacağı, hemşirelerin yenilikçi davranışlarını geliştirerek hasta bakımı ve hemşirelik 

hizmetlerine yansıyacak olumlu performans göstermeleri sağlanacaktır. Hemşire 

yöneticiler, birim ve örgüt düzeyinde olumlu hemşirelik sonuçları oluşturmak amacıyla, 

sürekli yeni yöntem geliştirmek ve uygulamak üzere hemşireleri motive etmeli, harekete 

geçirmeli, onlara kaynak ve fırsat sağlayarak desteklemelidir. Bu şekilde, hemşirelerin 

yenilikçi davranışları geliştirilerek yenilik çıktıları artırılabilir, bu anlayışın süreklilik 

kazanması ile de hemşirelerin iş performansları geliştirileblir ve örgütsel sonuçlara 

ulaşılabilir. Özellikle alt kademe hemşire yöneticilerin hizmetkar liderlik özelliklerini 

geliştirmeleri, örgütsel hedefler doğrultusunda çalışanların özellikleri ve koşullara bağlı 

olarak farklı liderlik tarzları ile birlikte kullanmaları önerilmektedir.  

Hemşirelerin yenilikçi davranışlarını etkileyen örgütsel değişkenler ile birçok 

çalışma yapıldığı için gelecek çalışmalarda, hemşirelerin yenilikçi davranışları üzerinde 

etkili olabilecek bireysel özelliklerin araştırılması,  hemşirelerin yenilikçi davranışlarının 

hasta sonuçları ile ilişkisinin araştırılması, ayrıca hizmetkar liderliğin hem görev hem de 

bağlamsal performans ile ilişkisinin birlikte incelenmesi önerilmektedir.  
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FORMLAR 

EK 1: BİLGİLENDİRMİŞ ONAM FORMU 

Katıldığınız bu çalışma bilimsel bir araştırma olup, adı “Yönetici Hemşirelerin 

Hizmetkar Liderlik Davranışlarının Hemşirelerin Yenilikçi Davranışlarına ve İş 

Performanslarına Etkisi’’dir. Son yıllarda önemli bir faktör olan yenilikçiliğin ve iş 

performansının arttırılmasında liderin liderlik tarzı önemi giderek artmaktadır. 

Çalışanların yenilikçi davranışları ve iş performasının arttırılmasında liderin desteğinin 

ve liderlik tarzının etkisi bu çalışmanın temel problemini oluşturmaktadır.  

Araştırmaya 2017 yılında Haseki Eğitim Araştırma Hastanesi, İstanbul Eğitim 

Araştırma Hastanesi ve İstanbul Üniversitesi Cerrahpaşa Tıp Fakültesinde çalışmakta 

olan hemşireler katılacaktır. Araştırmada anket yöntemi kullanılacaktır.  

Araştırmamızda sizlerin sosyo-demografik özellikleriniz sorgulanacak olup, 

hemşire yöneticinizin hizmetkar liderlik davranışlarını ölçmek için Dennis ve 

Bocernea’nın (2006) Hizmetkar Liderlik Ölçeği’ni yenilikçi davranışlarınızı ölçmek için 

Bireysel Yenilikçilik Ölçeği ve iş performansınızı belirlemek için Goodman ve Svyantek 

‘in (1999) Görev Performans Ölçekleri kullanılacaktır. 

Bu araştırmada yer almanız nedeniyle size hiçbir ödeme yapılmayacaktır. Bu 

araştırmada yer almak tamamen sizin isteğinize bağlıdır. Araştırmada yer almayı 

reddedebilirsiniz ya da herhangi bir aşamada araştırmadan ayrılabilirsiniz; bu durum 

herhangi bir cezaya ya da sizin yararlarınıza engel duruma yol açmayacaktır. Araştırıcı 

bilginiz dahilinde, sizi araştırmadan çıkarabilir. Araştırmanın sonuçları bilimsel amaçla 

kullanılacaktır; çalışmadan çekilmeniz ya da araştırıcı tarafından çıkarılmanız 

durumunda, sizle ilgili veriler herhangi bir şekilde kullanılmayacak ve 

paylaşılmayacaktır. Size ait tüm bilgileriniz gizli tutulacaktır ve araştırma yayınlansa bile 

kimlik bilgileriniz verilmeyecektir, ancak araştırmanın izleyicileri, yoklama yapanlar, 

etik kurullar ve resmi makamlar gerektiğinde bilgilerinize ulaşabilir. Siz de istediğinizde 

kendinize ait bilgilere ulaşabilirsiniz. 

KATILIMCININ BEYANI 

Sayın Hem. Seval SARIYER tarafından Haseki Eğitim Araştırma Hastanesi, 

İstanbul Eğitim Araştırma Hastanesi ve İstanbul Üniversitesi Cerrahpaşa Tıp 

Fakültesi’nde araştırma yapılacağı belirtilerek bu araştırma ile ilgili yukarıdaki bilgiler 
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bana aktarıldı. Bu bilgilerden sonra böyle bir araştırmaya “katılımcı” (denek) olarak davet 

edildim. 

Eğer bu araştırmaya katılırsam araştırmacı ile aramda kalması gereken bana ait 

bilgilerin gizliliğine bu araştırma sırasında da büyük özen ve saygı ile yaklaşılacağına 

inanıyorum. Araştırma sonuçlarının eğitim ve bilimsel amaçlarla kullanımı sırasında 

kişisel bilgilerimin ihtimamla korunacağı konusunda bana yeterli güven verildi.  

Projenin yürütülmesi sırasında herhangi bir sebep göstermeden araştırmadan 

çekilebilirim. (Ancak araştırmacıları zor durumda bırakmamak için araştırmadan 

çekileceğimi önceden bildirmemim uygun olacağının bilincindeyim)  

Araştırma için yapılacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altına 

girmiyorum. Bana da bir ödeme yapılmayacaktır.   

Bu araştırmaya katılmak zorunda değilim ve katılmayabilirim. Araştırmaya 

katılmam konusunda zorlayıcı bir davranışla karşılaşmış değilim.   

Bana yapılan tüm açıklamaları ayrıntılarıyla anlamış bulunmaktayım. Kendi 

başıma belli bir düşünme süresi sonunda adı geçen bu araştırma projesinde “katılımcı” 

(denek) olarak yer alma kararını aldım. Bu konuda yapılan daveti büyük bir memnuniyet 

ve gönüllülük içerisinde kabul ediyorum. 

İmzalı bu form kağıdının bir kopyası bana verilecektir. 

KATILIMCI ONAYI  

Yukarıda gönüllüye araştırmadan önce verilmesi gereken bilgileri gösteren metni 

okudum. Bunlar hakkında bana yazılı ve sözlü açıklamalar yapıldı. Bu koşullarla söz 

konusu araştırmaya kendi rızamla hiçbir baskı ve zorlama olmaksızın katılmayı kabul 

ediyorum. 

Gönüllünün, 

Adı-Soyadı: 

Adresi: 

Tel: 

Tarih ve İmza: 
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Açıklamaları yapan araştırmacının, 

Adı-Soyadı: Seval SARIYER 

Görevi: Hemşire 

Adresi: Haseki Eğitim Araştırma Hastanesi Enfeksiyon Kliniği  

Tel: O530959099 

Tarih ve İmza: 
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EK 2: VERİ TOPLAMA FORMU 

Değerli Meslektaşım, 

 
Bu çalışma, İstanbul Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü Hemşirelikte Yönetim 
Anabilim Dalı’nda yüksek lisans tez çalışması olarak yürütülmekte olup, yönetici 
hemşirelerin hizmetkar liderlik davranışlarının hemşirelerin yenilikçi davranışlarına ve iş 
performanslarına etkisini belirlemek amacıyla yapılmaktadır. Sorulara vereceğiniz 
yanıtlar, gizli tutulacak ve yalnız araştırmacı tarafından değerlendirilecektir. 
Araştırmanın güvenilir olması her soruyu içtenlikle ve doğru olarak cevaplamanızı rica 
eder, gösterdiğiniz ilgi ve yardımlar için şimdiden teşekkür ederim. 

SEVAL SARIYER 
İ.Ü. Sağlık Bilimleri Enstitüsü Hemşirelik Fakültesi 

Hemşirelikte Yönetim Anabilim Dalı,Yüksek Lisans Öğrencisi  
Tel: 05306959099 

sevalsariyer@gmail.com 
 
Çalıştığınız Kurum:   ( ) Sağlık Bakanlığı Hastanesi      (  ) Üniversite Hastanesi 
 
Çalıştığınız Birim:……………….. 
 
Göreviniz:  ( ) Hemşirelik Hizmetleri Müdürü 
                   ( ) Hemşirelik Hizmetleri Müdür Yardımcısı 
                   ( ) Servis Sorumlu Hemşiresi 
                   ( ) Servis Hemşiresi 
                   ( ) Diğer ………….. 
 
Yaşınız:…….. 
 
Cinsiyet:    ( ) Erkek       ( ) Kadın  
 
Öğrenim düzeyiniz:   ( ) SML     ( ) Ön Lisans      ( ) Lisans     ( ) Yüksek Lisans   
( ) Doktora 
 
Meslekte toplam çalışma yılınız : ( ) 1-5 yıl     ( ) 6-10 yıl    ( ) 11-15 yıl   ( ) 16 yıl ve 
üzeri 
 
Birimde çalışma yılınız: ( ) 1-5 yıl      ( ) 6-10 yıl         ( ) 11-15 yıl        ( ) 16 yıl ve 
üzeri 
 
 
Çalışma Şekliniz: ( ) Sürekli gece    
                                ( ) Sürekli Gündüz     
                                ( ) Gece-gündüz dönüşümlü (vardiya) 
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Hizmetkar Liderlik Ölçeği 
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1 Liderim benimle gerçekten insan olduğum için ilgilenir. 1 2 3 4 5 
2 Liderim benim ilgilenir. 1 2 3 4 5 
3 Liderim kurumda yüksek ahlak standartlarını gerektiren bir kültür 

uygular. 1 2 3 4 5 

4 Liderim kontrolü bana veriyor ve sorumluluk sahibi olabiliyorum. 1 2 3 4 5 
5 Liderim karar vermede bana güvenir. 1 2 3 4 5 
6  Liderim sorumluluk gerektiren işlerde karar vermeme izin verir. 1 2 3 4 5 
7 Liderim kurumun vizyonunu dikkate alarak benim vizyonumu 

araştırmıştır. 1 2 3 4 5 

8 
Liderim çalışanların vizyonlarını kurumun amaç ve hedeflerine 
eklemek istemektedir. 1 2 3 4 5 

9 Liderim kurumun vizyonunu ilgilendiren konularda benim 
görüşümü sorar. 1 2 3 4 5 

10 Liderim benim için kendinden ödün verdi. 1 2 3 4 5 
11 Liderim beni savunmak için zorluklara katlanmıştır. 1 2 3 4 5 
12 Liderimin bana olan güveni bağlılığımı artırıyor. 1 2 3 4 5 
13 Liderim benden bilgi almaya açık oluşuyla bana olan güvenini 

gösterir. 1 2 3 4 5 

14 Liderim bana karşı güven iletişimi kurar. 1 2 3 4 5 

Görev Performansı Ölçeği  
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1 İşime ilişkin hedeflere ulaşırım. 1 2 3 4 5 6 7 
2 Performans kriterlerini karşılarım. 1 2 3 4 5 6 7 
3 İşimle ilgili tüm görevlerde uzmanlığımı gösteririm. 1 2 3 4 5 6 7 
4 İşimin tüm gerekliliklerini yerine getiririm. 1 2 3 4 5 6 7 
5 Görevime ilişkin sorumluluklarımdan daha fazlasını 

üstlenebilirim. 1 2 3 4 5 6 7 

6 Daha üst düzey bir rol için uygun olduğumu gösteririm. 1 2 3 4 5 6 7 
7 İşimin her alanında yetkin olup görevleri ustalıkla yerine 

getiririm. 1 2 3 4 5 6 7 

8 
 Görevlerimi beklendiği şekilde yerine getirerek, işimde iyi bir 
performans gösteririm. 1 2 3 4 5 

6 7 

9 İşe ilişkin hedefleri başarmak ve belirlenen tarihte 
sonuçlandırmak için planlama ve organizasyon yaparım. 1 2 3 4 5 6 7 
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Bireysel Yenilikçilik Ölçeği 
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1 Yenilikleri takip ettiğim için arkadaşlarım sık sık benden bilgi ve öneri 
alırlar. 1 2 3 4 5 

2 Yeni şeyleri denemekten hoşlanırım.  1 2 3 4 5 
3 Bir şey yaparken, yeni yollar olup olmadığını araştırırım. 1 2 3 4 5 
4 Problemleri çözmek için genellikle yeni yöntemler bulurum. 1 2 3 4 5 
5 Yeni bakış açıları ve yeni buluşlara şüphe ile bakarım. 1 2 3 4 5 

6 
Çevremdeki insanların kabul ettiğini görene kadar yeni fikirleri 
benimsemem. 1 2 3 4 5 

7 Yenilikçilik konusunda insanları kolay etkileyen bir kişi olduğumu 
düşünürüm. 1 2 3 4 5 

8 Düşünce ve davranışlarımın yaratıcı ve özgün olduğunu düşünürüm. 1 2 3 4 5 
9 Çevremdeki insanların arasında yeniliği kabul eden en son kişi olduğumu 

düşünürüm. 1 2 3 4 5 

10 Yaratıcı bir kişi olduğumu düşünürüm. 1 2 3 4 5 
11 Yenilikler konusunda gruba liderlik etmekten hoşalanırım. 1 2 3 4 5 

12 
Çevremdeki insanların işine yaradığını görünceye kadar yenilikleri kabul 
etmede isteksiz davranırım. 1 2 3 4 5 

13 Eski yaşam tarzının ve işleri eski yöntemlerle yapmanın en iyi yol 
olduğunu düşünürüm. 1 2 3 4 5 

14 Problemlere ve belirsizliklere karşı mücadele ederim. 1 2 3 4 5 
15 Yenilikleri dikkate almadan önce diğer insanların o yeniliği kullandığını 

görmek isterim. 1 2 3 4 5 

16 Yeni fikirlere açık biriyim. 1 2 3 4 5 
17 Cevaplanmamış sorular beni çözüm bulmaya yöneltir. 1 2 3 4 5 
18 Yeni fikirlere karşı şüpheci davranırım. 1 2 3 4 5 
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EK 3: ETİK KURUL KARARI 
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EK4: KURUM İZİNLERİ 
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EK5: PATENT HAKKI İZNİ 
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